Psychological Stresses and the Needs of Mothers Of Children with Autism Spectrum Disorder, And The Relationship between Them in the United Arab Emirates by Mohammed El Dib, Abeer Arafa Abdul Aziz
United Arab Emirates University
Scholarworks@UAEU
Theses Electronic Theses and Dissertations
5-2016
Psychological Stresses and the Needs of Mothers
Of Children with Autism Spectrum Disorder, And
The Relationship between Them in the United
Arab Emirates
Abeer Arafa Abdul Aziz Mohammed El Dib
Follow this and additional works at: https://scholarworks.uaeu.ac.ae/all_theses
Part of the Educational Psychology Commons
This Thesis is brought to you for free and open access by the Electronic Theses and Dissertations at Scholarworks@UAEU. It has been accepted for
inclusion in Theses by an authorized administrator of Scholarworks@UAEU. For more information, please contact fadl.musa@uaeu.ac.ae.
Recommended Citation
Mohammed El Dib, Abeer Arafa Abdul Aziz, "Psychological Stresses and the Needs of Mothers Of Children with Autism Spectrum
Disorder, And The Relationship between Them in the United Arab Emirates" (2016). Theses. 341.
https://scholarworks.uaeu.ac.ae/all_theses/341

 
 ii
 
 
 إقرار                                
 
طالب دراسات عليا في جامعة الموقع أدناه،  ،الطالبة/ عبير عرفه عبد العزيز محمد الديبأنا 
" الضغوط النفسية واحتياجات أمهات  الإمارات العربية المتحدة ومقدم الأطروحة الجامعية بعنوان
رسميا بأن  أقر ،”الأطفال ذوي اضطراب التوحد والعلاقة بينهما في دولة الإمارات العربية المتحدة
الدكتور محمد الأستاذ هذه الأطروحة هو العمل البحثي الأصلي الذي قمت بإعداده تحت إشراف 
وأقر أيضا بأن هذه الأطروحة لم تقدم من قبل لنيل  .قسم التربية الخاصة، كلية التربية، الزيودى
تعنت بها في هذا علما بأن كل المصادر العلمية التي اس ،درجة علمية مماثلة من أي جامعة أخرى
عدم وجود أي تعارض ب أيضا وأقر المتفق عليها. بها بالطريقة والاستشهادالبحث قد تم توثيقها 
البحث وجمع البيانات والتأليف  بإجراءعمل بها فيما يتعلق أالتي  المؤسسة مصالحمحتمل مع 
 .أو نشر هذه الأطروحةو/ نتائج وعرض
 
     ريخ:االت       :ةالطالبتوقيع 
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 ملخصال
 
الضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال  مصادر ومستوى معرفةهدفت الدراسة الحالية إلى 
وكذلك لتخفيف من حدة الضغوط لديهن، لودرجتها  احتياجاتهن ومعرفةذوي اضطراب التوحد، 
 )471من (وتكونت عينة الدراسة  حتياجات.والاالتعرف على طبيعة العلاقة بين الضغوط النفسية 
الملتحقين بأحد مراكز تأهيل المعاقين التابع لوزارة  التوحدأمهات الأطفال ذوي اضطراب  من ا  أم
تم . الطبقية العشوائيةطريقة التم اختيارهن ب ولقد بدولة الامارات العربية المتحدة، تنمية المجتمع
لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب  : مقياس الضغوط النفسيةالأدوات التالية من إعداد الباحثةتطبيق 
خلال الفترة من شهر  ،واستبانة احتياجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد التوحد،
استخدمت الباحثة من صدق الأدوات وثباتها. بعد أن تحققت  6102إلى مارس  5102ديسمبر
 تباطي للإجابة على أسئلة الدراسة.الدراسة المنهج الوصفي الار
ضغوط وقد اشارات نتائج الدراسة الى اهم خمس مصادر للضغوط النفسية حيث احتلت  
الانفعالية في المرتبة الثانية، فيما كان اقل  الضغوط الأولى، وجاءتالطفل المرتبة سلوك خصائص 
الى مستوى مرتفع أيضا  نتائج الدراسة أشارت ما كالسلوكية والذهنية.  الضغوط للضغوط مستوى
جاءت الاحتياجات المجتمعية في  حيث الاحتياجات لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد،من 
وجاءت في المرتبة الثالثة  والتدريبية،المرتبة الأولى، تلتها في المرتبة الثانية الاحتياجات المعرفية 
ا يتعلق بالعلاقة الاحتياجات الاجتماعية، بينما جاءت في المرتبة الأخيرة الاحتياجات المادية. وفيم
، فلقد أوضحت نتائج الدراسة وجود علاقة ايجابية ذات دلالة إحصائية والاحتياجاتبين الضغوط 
 و مستوىأ، 10.0بين الضغوط بأبعادها الخمسة، والاحتياجات بأبعادها الأربعة عند مستوى الدلالة 
 صيات والمقترحات.قدمت الباحثة مجموعة من التو الدراسة. وفي ضوء نتائج 50.0الدلالة 
 : الضغوط النفسية، احتياجات، أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحدمفاهيم البحث الرئيسة
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ةيزيلجنلإا ةغللاب صخلملاو ناونعلا 
 
PSYCHOIOGICAL STRESSES AND THE NEEDS OF MOTHERS 
OF CHILDREN WITH AUTISM SPECTRUM DISORDER, AND 
THE RELATIONSHIP BETWEEN THEM IN THE UNITED 
ARAB EMIRATES 
 
Abstract 
The present study aimed to identify the sources and the levels of psychological 
stresses for mothers of children with Autism Spectrum Disorder (ASD). It also aimed 
to identify their needs and its degrees in the United Arab Emirates, as well as to define 
the relationship between psychological stresses and their needs. The study sample 
consisted of (174) mothers of children with (ASD). Their children were enrolled in 
one of the rehabilitation of the disabled centers which were under the supervision of 
the United Arab Emirates’ Ministry of Society Development. The sample has been 
chosen in stratified random way. Two tools prepared by the researcher were applied: 
“The Psychological Pressure Scale” and “The Needs’ Questionnaire” for mothers of 
children with ASD, from December 2015 to March 2016. The study used a descriptive 
correlative approach to answer the questions of the study.  
The results showed that the characteristics of the child’s behavior stress came 
in the first place, followed by emotional stress in the second place, while the lowest 
level of the stress was the behavioral and mental stress. The results also showed a high 
degree of needs for the mothers. “Societal needs” came in first place. It was followed 
by “knowledge and training” needs in the second place. “Social needs” came in third 
place while “Financial needs” came in the last place. Results also appeared a 
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significant statistical positive correlation between stress with its five types, and needs 
with its four types at of 0.01 or 0.05 level of significance. Based upon the above results, 
the researcher provided some recommendions and suggestions. 
 
Keywords:  Mothers of children with Autism Spectrum Disorder, Stresses, Needs 
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 شكر وتقدير
 
أشكر الله العلي العظيم ذي المنة والفضل، أن يسر لي طريق العلم والتعلم، وأدعوه أن يجعله   
 العلم النافع، وأن يزيدني منه، ويرزقني أجره.   وبعد،
الزيودي لإشرافه على هذه الرسالة، وما يسعدني أن أتقدم بالشكر الجزيل للأستاذ الدكتور/ محمد 
يشرفني أن  كما الجزاء.ولى القدير أن يجزيه خير قدمه لي من نصائح وتوجيهات قيمة، وأسأل الم
هالة  /والدكتورةأتقدم ببالغ الشكر والاحترام لأعضاء لجنة المناقشة الدكتورة /عوشة المهيري، 
ا أكبر أثر في إثراء موسيكون لتوجيهاتهالدراسة،  هالحويرص لما بذلاه من وقت وجهد في تقويم هذ
 الدراسة.
والشكر والاحترام والتقدير موصول ومقدم لجميع أساتذتي في جامعة الامارات العربية   
اللغة مناهج المتحدة، وأخص بالذكر كل من: الأستاذ الدكتور/ محمد جابر قاسم، كلية التربية، قسم 
إبراهيم، كلية التربية، قسم أصول التربية، والأستاذ الدكتور/ حمزة علي سعيد  /والدكتورالعربية، 
جامعة  قسم الرياضيات، شريف موسى، /والدكتور دوديد، قسم علم النفس، كلية العلوم الإنسانية،
الذين ساعدوني ووجهوا لي النصح والإرشاد ولم يبخلوا على بعلمهم ولا وقتهم الثمين  عين شمس
 ن يبارك لهم في وقتهم وجهدهم.فأسأل الله العظيم أ
على مراكز  الاستبانةالتي ساعدتي في تطبيق  وزارة تنمية المجتمعكما أتوجه بالشكر إلى   
ذوي الاحتياجات الخاصة الحكومية التابعة لها، كما أشكر جميع المراكز الحكومية التي شاركت في 
الجهد الذي بذلته  للتوحد علىالإمارات  جمعيةكما أقدم جزيل شكري وامتناني إلى  .الاستبانةتطبيق 
الاستبانة إلى المراكز الخاصة  بإرسالأو مرحلة التطبيق  الاستبانةمعي سواء في مرحلة إعداد 
 لذوي الاحتياجات الخاصة.
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كما أتوجه بجزيل الشكر إلى جميع المراكز الخاصة التي شاركت في تطبيق هذه الاستبانة  
ذوي الإعاقة، مركز المستقبل للرعاية الخاصة، مركز الإمارات للتوحد، وهي: مركز تنمية القدرات ل
مركز الحنان لذوي الإعاقة، مركز نافذة الأمل للتوحد (مراكز خاصة في مدينة أبوظبي)، و مركز 
( مراكز  لتأهيل ذوي الإعاقة، مركز بداية للتدريب والتأهيل مركز النجاحالعين للرعاية والتأهيل، 
ووحدة التوحد بالعين، ومركز أولادنا لذوي الإعاقة، ومركز الشمس لذوي ، ة العين)خاصة في مدين
( مركزين خاصين في الشارقة)، ومركز دار الشمس المشرقة في الفجيرة. كما أتوجه بالشكر  الإعاقة
والتعبير عن رأيها، ولكل من ساعدني في تصوير وتجميع  الاستبانة تعبئةالجزيل لكل أم شاركت في 
وارسال الاستبانة، وللأخت الفاضلة الأستاذة/ فاطمة الطراونة معلمة اللغة العربية التي راجعت 
 فصول الدراسة نحويا .
ان عبد الغني الذي الدكتور/عثم العزيز وأسجل عرفاني وخاص شكري وتقديري لزوجي
 مء أقول: جزاكم الله عني خير الجزاء وسدد الله على الحق خطاكم، ووفقكلكل هؤلا كان خير معين.
 جميعا  لحسن طاعته؛ إنه نعم المولى ونعم النصير. وآخر دعوانا أن الحمد لله رب العالمين.
 
 
 
 
 
 
 
                                    
                                
 
 
 ix
 
 
 
 إهداء
 
 
 
 
 
 
 المتواضع:أهدي هذا العمل 
 إلى روح أبي، الذي طالما شجعني على العلم والتعلم،
 إلى أمي نبع الحنان، التي ظلت تساندي، وإلى الآن، في مشوار حياتي كلها،
 إلى زوجي الحبيب الذي دائما يشجعني ويساندني على العلم والتقدم،
 مشقة العلم والتعلم، الذين تحملوا معي إلى أبنائي محمد، فاطمة الزهراء، عبد الرحمن، وعبير
 العزيز عبد العزيز، وأخواتي جميعهن، إلى أخي
 إلى كل أم لديها طفل ذي اضطراب التوحد،
 وإلى كل مهتم بذوي الاحتياجات الخاصة،
 أهدي هذا العمل المتواضع
 عبير عرفه الديب
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 العام للدراسةالفصل الأول: الإطار 
 
 مقدمةال
على الأسرة وضاغط ٌتعتبر تربية ورعاية الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة أمٌر صعٌب  
  -مثل أي أسرة -يتكبدا عناء التربية وضغوطها النفسية العادية  ككل وخاصة الوالدين؛ لأنهما
 ,daehteiL(. ؛2102 ،والببلاوي (العثمان الطفلعاقة هذا بالإضافة إلى الضغوط الناتجة عن إ
 ؛5102أبو العطا، كان التوحد من أشد الإعاقات وأكثرها صعوبة وغموضا  وتحديا  ( ولما  2102
اضطراب التوحد يعيشان مستويات عالية من الضغوط  ذوي لأطفالا )، نجد والدي2102 الزعبي،
 ,setsE ذوي الإعاقات الأخرى الأطفالأن يتعرض لها والدي  تلك التي يمكنالنفسية تتجاوز 
 ,cečnrČ ,nepaE ;9002 ,ttobbA & uohz ,relheoK ,noswaD ,nosnuM
، كما تتجاوز الضغوط ))1102 ,yaD & ,sleahciM ,gnaW ;4102 ,yaT & ,retlaW
 ,.la te nepaE ;8002  ,yeweD & nosneB( العاديينوالدي الأطفال النفسية لدى 
 ,namruw-kcolloP ,niffuag-okkisuuK ;3102 ,nostaW & seyaH ;4102
 ;2102 ,daehteiL ;3102 ,nenalioM & ,sluaP ,gnilebE ,alissuJ ,alittaM
  .)2102و(سيد أحمد،    );0102 ,akswokassoK & alusiP
؛ لأن التوحد على وجه الخصوص من أكثر فئات الوالدية الشديدةوترجع تلك الضغوط 
 (أبو ذاتهعلى نفسه، وتقوقعه داخل  لانغلاقهوذلك  ؛هوالتعامل مع فهم الطفلالإعاقة صعوبة في 
خاصة المتعلقة بقصور التفاعل الاجتماعي  ،والمحيرةخصائص سلوكه المعقدة ول، )5102العطا، 
 ،)2102، (الخميسياللفظي وغير اللفظي والسلوكيات النمطية والخصائص الحسية والتواصل 
) مع وجود  2102 و الببلاوي، العثمان ؛9002,.la te setsE( والمشاكل السلوكية لدي الطفل
 والانغلاق 2102 ,daehtieL(المزاجية للطفل ( والتقلبات الحركة،فرط و مثل التشتت سلوكيات 
، بدوي و، ، سعفانالضغوط (كاشف واستمرارية هذهحدة وكذلك  ) 5102 العطا، (أبو والنمطية
 
 2
 
 
، والحسن (الخطيب أسرة ذات احتياجات خاصةالطفل ذا اضطراب التوحد  تجعل أسرة) 4102
 ).0002
عتبر التوحد اضطراب نمائي عصبي معقد يظل طيلة حياة الفرد، ويظهر هذا الاضطراب ي
الاجتماعي يظهر في والتفاعل  في التواصلالأولى من حياة الطفل يصاحبه قصور  خلال السنوات
المتبادل، وفي السلوكيات التواصلية غير لفظية، وفي تطوير  الانفعاليقصور: التفاعل الاجتماعي 
وتكرارية الأنماط  العلاقات الاجتماعية و المحافظة على استمراريتها، كما يصاحبه أيضا  محدودية
التي قد تظهر في النمطية أو التكرارية في  الحركات الجسمية،   الأنشطة، أو الاهتماماتالسلوكية، أو 
أو الأنماط الطقوسية أو  ،الالتزام الجامد غير المرن بالروتينء، أو في الكلام، وفي واستخدام الأشيا
عادية من حيث الكثافة أو الالمحدودة جدا  وغير  الاهتماماتفي  ، أوالسلوكيات اللفظية وغير اللفظية
( cirtaihcysP naciremA(فرط أو انخفاض في الاستجابة للمدخلات الحسية  التركيز، أوفي 
 .A[ noitaicoss3102 ,]APA
يرجع الاهتمام باضطراب التوحد لتزايد انتشاره في المجتمعات العربية والأجنبية على حد 
الإحصائيات لمركز الوقاية والسيطرة على  )، حيث أشارت أخر2102 والببلاوي، (العثمان السواء
 sretneC(طفلا  أمريكيًّا مصاب بالتوحُّ د  86أن واحد ا من بين كل  4102 في عام الأمراض
، كما وصل العدد الإجمالي )4102 ,]CDC[noitneverP dna lortnoC esaesiD rof
عن وزارة  ةلحالات التوحد في دولة الإمارات تبعا لآخر إحصائية للمركز الوطني للإحصاء الصادر
حالة 991و، رحالة من الذكو 557  بإجماليحالة،  459 وه 4102/3102عام ل تنمية المجتمع
( المركز الوطني  من الإناث في مراكز رعاية وتأهيل المعاقين في دولة الإمارات العربية المتحدة
 .)6102للإحصاء، 
تواجه أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد بشكل خاص تحديات وضغوط شديدة 
اضطراب التوحد مستويات عالية من الضغوط تفوق تلك  ذويالأطفال ومتعددة، فقد سجلت أمهات 
 & nosneB(أمهات الأطفال ذوي الاعاقات الأخرى، ومن أمهات الأطفال العاديين التي لدى 
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-okkisuuK ;3102 ,nostaW & seyaH ;4102 ,.la te nepaE ;8002 ,yeweD
 ;0102 ,akswokassoK & alusiP ;2102 ,daehteiL ;3102 ,.la te niffuag
  .)2102و(سيد أحمد،  )1102 ,.la te gnaW
% من 07أن نسبة  (2102 و الببلاوي، في (العثمان جيبتا وسينغال كما أشارت دراسة
من  فقط  %04للضغوط النفسية بالمقارنة ب  نيتعرض الأطفال ذوي اضطراب التوحد مهاتأ
-okkisuuKوآخرونوأظهرت دراسة كوسيكو جوفن ، الأطفال ذوي اضطراب التوحد آباء
عال  من  يظهرن مستوىأمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد  أن ) )3102 ,.la te niffuag
 أعراض جسمية، ومعرفية، ومخاوفية، صورة والذي يظهر في ،القلق والرهاب الاجتماعي
مستويات عالية من الاكتئاب والقلق، والشعور  وجود ) إلى1102وأشارت دراسة (عطية، 
وأسفرت دراسة ، لدى أمهات أطفال ذوي اضطراب التوحد  بالوحدة والفقدان، وتدني تقدير الذات
ن هذه المستويات العالية من أ )0102 ,akswokassoK & alusiP(بيسولا وكوساكوساكا 
كما أنها تواجه  )،1102 (أحمد، الأسرة إدارة مواردعلى الأم وعلى قدرتها في  تؤثر الضغوط
(نصر،  متطلبات وأعباء منزلية واقتصادية إضافية متعلقة بحالة ابنها ذي اضطراب التوحد
 ,drawyaH ,llawtnilK ,htesekiE( ، وكلينتوال، وهايوارد، وجالإيكيسز وتشير .)2102
إلى تزايد احتمالية تعرض الأم لمخاطر الإصابة بالأمراض الصحية الدائمة  )5102 ,elaG &
  .في وجود الضغط المرتفع
الاكتئاب، والانسحاب  منها:خلال مؤشرات حدوث  النفسية من تقاس الضغوط
، (الحديدي، الصراعات الأسرية الاجتماعي، والحالة الانفعالية للوالدين، والمشكلات الزوجية
كما إن حدة أعراض التوحد  )،2102() في العثمان والببلاوي 4991الخطيب (والصمادي، 
 ,draviR ؛1102 (عطية، د منبئا  قويا  بالضغوط النفسية لدى الوالدينوسلوكيات الطفل تع
 الاجتماعي التفاعل قصوركما أن  ،)4102 ,reicreM & ,reisruoB-tneraP ,xuorreT
 )3102 ,rebeW & ,selwoB ,nellA(لدى الأمهات بالضغط النفسي يمكنه التنبؤ 
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 ؛تأثير الضغوط التي تعيشها الأم على الأم فحسب، بل تؤثر على الأسرة كلها لا يقتصر
وفي علاقات الأم مع باقي  )2102الببلاوي،  و ( العثمان في العلاقات الزوجيةمؤثرة على التوافق 
اضافي  الأطفال الآخرين، ملقية بعبء أفراد الأسرة الآخرين، مؤثرة على درجة رعاية وتنشئة 
كما  )،2102(نصر، على مصادر الأسرة وامكاناتها لدرجة  قد تفوق قدرة الأسرة على التحمل 
وأكثر من ذلك فقد يمتد ،  )1102 ( أحمد، أنها تؤثر سالبا  في كفاءة الأم في إدارتها لموارد الأسرة
 ةالاجتماعي ة أوالسلوكي ة، أوالمعرفي سواء كانت فلعلى مختلف جوانب النمو لدى الطالسلبي  تأثيرها
 .)2102الببلاوي،  و( العثمان 
الأم وأعبائها  مسؤوليات) إلى أن 8991والشخص () والسرطاوي 3102وتشير كاشف (
تحتاج إليها  التيالمتعددة ترتبط بالعديد من الاحتياجات المادية، والنفسية، والاجتماعية، والتعليمية 
 شعورها يزدادالأم لتلبية متطلبات رعاية ابنها، وعندما تعجز الأم في تلبية هذه الاحتياجات 
 بالضغوط.
الأطفال ذوي اضطراب  منها أمهاتفكان من الضروري دراسة الضغوط النفسية التي تعاني 
ومستواها حتى نتلمس  ،التوحد في دولة الإمارات العربية المتحدة؛ وذلك لمعرفة ماهيتها، وأنواعها
 احتياجات الأمهات ودرجتها والعلاقةكذلك  مدى تأثيرها على أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد،
يسهم في  ، مم قدلأطفال ذوي اضطراب التوحدالارتباطية بين الضغوط النفسية واحتياجات أمهات ا
تلبية احتياجاتهن، للأمهات التي تعمل على رشادية المناسبة والموجهة وضع وتصميم البرامج الإ
 ومساعدتهن في تخفيف الضغوط النفسية الواقعة عليهن من جراء الإعاقة.
 وتساؤلاتها الدراسةمشكلة 
تعيش مستويات عالية  الأطفال ذوي اضطراب التوحدأمهات  إلى أن الدراسات السابقةشير ت
 & seyaH ;4102 ,.la te nepaE ;8002 ,yeweD & nosneB(من الضغوط النفسية 
 & alusiP ;2102 ,daehteiL ;3102 ,.la te niffuag-okkisuuK ;3102 ,nostaW
د فتثير لديهن ردو .)2102و(سيد أحمد،  )1102 ,.la te gnaW ;0102 ,akswokassoK
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فعل جسمية مثل الصداع المزمن، واضطراب دقات القلب، واضطرابات الهضم ،والمشاكل الصحية 
والأمراض، وردود فعل انفعالية تتمثل في مشاعر الحزن والأسى والتوتر والإجهاد الدائم  ويصاحب 
ذلك مشاعر اليأس والإحباط، ومشاكل اجتماعية والقلق على  مستقبل الطفل وكذلك المصاعب 
 &السرطاوي قتصادية التي تتعرض لها الأسرة فتشعر بعدم قدرتها على تحمل أعباء طفلها (الا
اضطراب التوحد وخاصة تلك المرتبطة  ي، كما أن الخصائص السلوكية للطفل ذ)8991 ،الشخص
 ;3102 ,.la te ,nellA(.  بصعوبة التواصل والتفاعل الاجتماعي لها تأثير بالغ على الأم
 )4102 ,.la te ,draviR
الأولى عن الاعتناء بالطفل ورعايته داخل  ترجع الضغوط على الأم لكونها المسؤولة 
)، وتلبية 2102وخارج المنزل، ومتابعته في الجلسات العلاجية ومراكز الرعاية النهارية (نصر، 
)، وأنها 4102والملاذ الآمن لطفل (الخفش، ) كما أنها الأكثر احتكاكا   1102احتياجاته (عطية، 
)، وقد تكون لشعور الأم  بعدم احساس 5102الحاضنة والمتكفلة الأولى  برعايته ( أبو العطا، 
)، مم يجعلها تقع فريسة سهلة للضغوط النفسية  2102الطفل بها و عدم تعلقه بها عاطفيا (نصر، 
جعلها تستطيع أن تتكيف إيجابيا  مع ظروف اعاقة  الابن، إذا لم تعد إعداد قويا ، وتُدرب تدريب كافي ي
 لتعيش حياة متزنة مطمئنة، وأن تشارك بفاعلية في دفع عجلة التنمية المجتمعية.
 لمجموعة من العوامل والمتغيرات، على الأمهات يختلف وفقا   الضغوط النفسية تأثير أن بيد
 ؛2102& الببلاوي،  ؛ العثمان1102سي، الخميالطفل (وخصائص  ،خصائص الأمب ما يتعلقمنها 
 مم قد يؤثر ،)2102 ,daehtieL( التوحد، ومنها ما هو مرتبط بأعراض )2102أحمد،  سيد
 الضغوط النفسية، وإن تحديد ودراسة ولكن على الأسرة ككل الأم فحسبليس على بالسلب والإيجاب 
 تسهم فيقد  لأمهاتلواضحة رسم صورة ؛ يومستواها لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد
 تخفيف آثار الضغوط ليس على الأم فحسب بل على الأسرة كاملة.
 حينئذ اعليه فيصعب الاتزان، بعدم شعورها إلىضغوط النفسية تعرض الأمهات لل يؤدي
 خارجية قوى توافر ضرورةإلى الذي يشير  والاحتياج الحاجة نشأفت ،الموقف متطلبات مواجهة
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 حسب وكيفا   كما   تختلف ولما كانت الحاجة عليها، والتغلب نأزمته مواجهة علىالأمهات  تساعد
 بإعاقةالابن  (إعاقة الشديد النوع منالأزمة هنا  مصدرولما كان  .وحدتها الأزمة مصادر طبيعة
 وضرورية ولازمة لتعليممن المتوقع أن تكون حاجات الأمهات أيضا حاجات شديدة  فانالتوحد) 
الأم  تمكن والتي جهة، من المجتمع مع الاندماج منم بما يمكنه وإمكاناتهم قدراتهم وتنميةأطفالهن 
الشخص،  & (السرطاوي جهة أخرى من .الإعاقة مع التكيفومحاولة  الاتزان، استعادة من
الخدمات  لتقديم ضروري أمرا   يعتبرأطفالهن  واحتياجات الأمهات احتياجات معرفةإن . )8991
& السرطاوي المنشود ( التكيف تحقيق على يعنيهم مما ولأطفالهن نله الفاعل والدعم المناسبة
لدور الأسرة في رعاية وتربية طفلها باعتبارها شريك في العملية  وتفعيلا  )”. 0102قراقيش، 
). كما إن تحديد احتياجات 5102 التعليمية وذات دور محوري في التنمية المجتمعية (يونس،
هات يساعد في تصميم برامج ارشادية للأمهات للعمل على تقديم حياة أفضل للأمهات وللأسرة الأم
 ). 4102كاملة (الخفش، 
على حد علم الباحثة لم يتم تحديد الضغوط النفسية التي تتعرض لها أمهات الأطفال ذوي 
لأطفال ذوي مستواها، ولم يتم دراسة احتياجات أمهات ا اضطراب التوحد، كما لم يتم معرفة
 الارتباطية بين الضغوط علاقةال كما لم يتم دراسة اضطراب التوحد، ولم يتم معرفة درجتها،
 في دولة الإمارات العربية المتحدة.  يهنالاحتياجات لدو
ولتأكد من مشكلة الدراسة قامت الباحثة بالاطلاع على الدراسات السابقة المرتبطة بموضوع 
من الأمهات في أكثر من لقاء، واستطلاع آرائهن وردود أفعالهن تجاه  الدراسة، وكذلك مقابلة عدد
، وكذلك احتياجاتهن الضرورية من وجهة نظرهن، فتأكد للباحثة وجود مشكلة أو بناتهن إعاقة ابنائهن
 الدراسة.
 :وبناء على ما سبق نجد مشكلة الدراسة الحالية تثير الأسئلة التالية
لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد  ومستواها الضغوط النفسية مصادر ما )1
 من وجهة نظرهن؟
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 ، وما درجتها؟ذوي اضطراب التوحد من وجهة نظرهن ما احتياجات أمهات الأطفال )2
هل توجد علاقة ذات دلالة إحصائية بين مستوى الضغوط النفسية واحتياجات أمهات  )3
 الأطفال ذوي اضطراب التوحد؟
 حدود الدراسة
 ة الحدود التالية:تشمل الدراس
 حدود بشرية ومكانية        
 471اقتصرت الدراسة على مجموعة من أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد عددهن ( .1
من أمهات) الأطفال ذوي اضطراب التوحد الملتحقين بمراكز حكومية أو خاصة لرعاية ذوي 
 اضطراب التوحد تابعة لوزارة الشؤون الاجتماعية.
رافية والاجتماعية جتعميم نتائج هذه الدراسة تبعا  لنوعية الخصائص الديموتتحدد إمكانية  .2
 والنفسية الخاصة بهؤلاء الأمهات.
تم تعبئة الاستبانة بواسطة الأمهات عن طريق تقييمهن لردود أفعالهن وهذا التقييم من تقييم  .3
وخصائصهن وكذلك ردود الذات يفترض فيه المصداقية والواقعية في التعبير عن خصائص أطفالهن 
من جانب الأمهات في الإجابة على  )saibأفعالهن واحتياجاتهن. وقد يكون هناك احتمال تحيز(
الاستبانة عموما ، من حيث قد يميل البعض إلى تقييم مبالغ فيه عن الضغوط أو احتياجاتهن، كما قد 
ناحية الضغوط مما هو عليه يميل البعض لرؤية ابنائهن أقل في خصائص التوحد، أو إنهن أقل من 
فعليا  مما يراه الأخصائيون والمتخصصون، وقد تجيب الأمهات على الاستبانة من جانب ما تشعر 
 به أن يجب عليها أن تجيب أو ما هو في صالح الدراسة وليس تقييمها الذاتي عما تعيش فيه.
، لعدم وجود القوينأم لم يتم جمع بيانات عن أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد في إمارة  .4
مركز حكومي أو خاص لذوي الاحتياجات الخاصة حتى الآن، وهو في خطة الدولة المستقبلية 
 القريبة.
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 حدود زمانية 
تتحدد نتائج الدراسة الحالية باستجابات أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد على أدوات الدراسة  .1
م في دولة الإمارات العربية 6102مارس الى  -5102المستخدمة في الفترة من شهر ديسمبر 
 المتحدة.
 الدراسة أهداف
 :سعت الدراسة الحالية إلى تحقيق الأهداف التالية
في    دولة  ومستواها اضطراب التوحد الضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي مصادرتحديد  )1
 الإمارات العربية المتحدة.
درجة أهمية هذه الاحتياجات و اضطراب التوحداحتياجات أمهات الأطفال ذوي على التعرف  )2
 .بنسبة لهن
التعرف على طبيعة العلاقة بين الضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد  )3
 واحتياجاتهن.
 الدراسة أهمية
 تستمد الدراسة الحالية أهميتها من خلال النقاط التالية:
حيوية ألا وهي مشكلة الضغوط النفسية واحتياجات أمهات الأطفال تتناول الدراسة الحالية مشكلة  )1
را بين أولياء أمور ذوي الإعاقات، تعتبر من أكثر المشكلات انتشاذوي اضطراب التوحد، التي 
بل تهدد كيان الأسرة كاملا ؛ ومن ثم فإن هذه  فقط على الأمهاتمن تأثيرات سلبية ليس  ولما لها
ة بطريقة غير مباشرة على الطفل ذي اضطراب التوحد عن طريق الدراسة قد تعود بالفائد
 تحسين البيئة الأسرية التي يعيش فيها.
من خلال ما تقدمه من دراسة الضغوط النفسية، واحتياجات  المختصيننتائج الدراسة الحالية تفيد  )2
أثر في اتخاذ اجراءات لتخفيف من بينهما  التوحد، والعلاقةأمهات الأطفال ذوي اضطراب 
 .احتياجاتهنالضغوط النفسية الواقعة على أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد، وتلبية 
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تقدم الدراسة الحالية أدوات بحثية تتمتع بدرجة جيدة من الصدق والثبات تفيد الباحثين في اجراء  )3
 .دراسات ميدانية ذات صلة
المعرفية الهامة من وجهة نظر لواضعي البرامج الإرشادية قائمة بالاحتياجات التدريبية و تقدم )4
أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد، يمكن مراعاتها عند إعداد البرامج المختلفة المقدمة لهذه 
 الفئة.
 مصطلحات الدراسة
 يمكن تحديد مصطلحات الدراسة في:
 الضغوط النفسية:
الضغوط النفسية هي " مجموعة المواقف التي تواجه الفرد بما يفوق إمكاناته وقدراته قد 
تسبب في انهياره وإصابته ببعض الأعراض الفسيولوجية والنفسية والمهنية التي تقلل فيه من قدرته 
 )482، ص 5102 العطا،على التكيف الشخص والاجتماعي لمطالب الحياة اليومية" (أبو 
ات من الناحية الجسمية، والنفسية، "ردود أفعال الأمه النفسية:لإجرائي للضغوط التعريف ا
الطفل ذي اضطراب التوحد،  سلوك عن خصائص والسلوكية، والناتجةوالذهنية  والاجتماعية
باضطراب التوحد، وتقدر بالدرجة التي تحصل عليها الأمهات على  اصابة ابنائهنوالناشئة عن 
 مقياس الضغوط النفسية المعد من قبل الباحثة.
 اضطراب التوحد:
 murtcepS msituAقع تحت اسم العصبية، التي تالنمائية  أحد الاضطراباتهو  
 رئيسين: ويضم جانبين )DSA( sredrosiD
في التفاعل الاجتماعي والتواصل الاجتماعي ويظهر في بيئات  القصور الدائم يشمل :الأولالجانب  
الانفعالي المتبادل،  -: التفاعل الاجتماعيثلاث مظاهر عجز في وأ قصور عديدة، ويتضح من خلال
التفاعل، وفي القدرة على تطوير العلاقات  والمستخدمة فيالتواصلية غير اللفظية  وفي السلوكيات
 .وفهم معانيهااستمراريتها  والمحافظة علىالاجتماعية 
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وتظهر  يشمل النمطية والتكرارية والمحدودية في السلوك والاهتمامات والأنشطة :الجانب الثاني 
 استخدام و ، (الحركية)  الجسدية الحركات في التكرارية أو النمطية يلي: مما الأقل على في اثنتين
 بصورة محدودةال هتماماتالا فيبالروتين، و المرن غير الجامد الالتزام فياللغة، و و الأشياء،
ظهور هذه الأعراض   "مع ضرورة الحسية للمدخلات الاستجابة في انخفاض أو فرط في، و عالية
 التفاعل على قدرة الفرد في واضحة دلالة ذو عجزا) ) اعتلالا تسبب أنفي مرحلة النمو المبكرة، و
قلية، أو التأخر الإنمائي هذه الأعراض نتيجة الإعاقة العالوظيفي، وأن لا تكون  الأداء و الاجتماعي،
  )3102 ,APA(.العام 
 احتياجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد:
أمهات الأطفال تحتاج اليها  التيوالنفسية مجموعة من الاحتياجات المعرفية والتربوية "هي 
دى الى توترها ويزيد من الشعور ؤولا تستطيع اشباعها بمفردها، مما ي ذوي اضطراب التوحد
  ).12، ص3102 ،(كاشفهذه الاحتياجات"  في اشباعيساعدها  الى منبالضغط، وتحتاج 
المتطلبات  ": بأنها إجرائيا أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد احتياجاتوتعرف 
والدعم الأساسية التي تحتاجها الأم لرعاية طفل ذي اضطراب التوحد، وتشمل (الدعم المادي، 
ذي من شأنه تخفيف الضغوط وال ،)والدعم الاجتماعي، والدعم المجتمعيوالتدريبي،  المعرفي
، والعمل على استعادة التوازن النفسي والعضوي لديها، ويقاس بدرجة التي تحصل عليها النفسية
 الأمهات على استبانة الاحتياجات"
 :الأطفال ذوي اضطراب التوحدأمهات 
واستبانة لأمهات اللواتي تم تطبيق مقياس الضغوط "هم اتعرفهم الدراسة إجرائيا بأنهم 
كز رعاية ذوي الاحتياجات الخاصة، والذين تم ابأحد مر أطفالهن عليهن، والملتحق الاحتياجات
 من قبل الاخصائيين في مراكزهم " بأحد درجات التوحد أطفالهن تشخيص
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 النظري والدراسات السابقةالإطار  :الفصل الثاني
 التالية:المحاور الثلاثة  يتناول هذا الفصل الإطار النظري للدراسة ويتضمن
 . التوحد ذوي اضطراب الأطفالأمهات  احتياجاتوالنفسية،  التوحد، الضغوطاضطراب 
 .قة ذات العلاقة بالدراسة الحاليةكما يحتوي أيضا  على عرض الدراسات الساب
 ذلك بالتفصيل: يما يلي بيانفو
 الإطار النظري للدراسة
 التوحداضطراب  -1
 لمحة تاريخية
في بعض أنحاء ا  تغيرا  كبير جيلين متتابعينما يقرب من تغير مفهوم التوحد على مدى  لقد
نمط التواصل الاجتماعي  مرحلة تقديرللمصابين به إلى  المؤسسيالعالم، منتقلا  من مرحلة الايداع 
) الطبيب النفسي  )1191 ,releulBيعتبر بلولر  .)5102 جونتر،بهم (المختلف الخاص 
الانطواء الذاتي لدى المرضى الانفصاميين البالغين  إلىر يليش العبارة هالسويسري أول من استخدم هذ
استخدم هذا المصطلح  مؤخرا  على يد الطبيب النفسي النمساوي لدلالة على الانفصام الشخصي، بينما 
ليشير لفئة تشخيصية جديدة  تختلف عن التخلف العقلي  3491سنة   )rennaK oeL (ليو كانر
أو الاضطرابات النفسية الأخرى، تتميز بالانعزالية والتقوقع داخل الذات مستخدما الكلمة اليونانية 
) 11حيث قام بفحص (  2102 ,daehteiL( ؛0002 (سليمان،" والتي تعني " النفس" sotua"
في تقريره الذي نشره عن " اضطرابات التوحد في  لهمعادية ال غيرووصف الانماط السلوكية  طفلا  
التمسك الَمرضي  ،عن التفاعل مع الناس متمثلة في: الانعزالية المفرطة مجال التواصل الانفعالي"
لدرجة لا تخدم التواصل بين  قصور في اللغة ، لديه ملامح ذكاء وتأمل، وبالروتين، التعلق بالأشياء
و اللغة  على ثلاث خصائص: العزلة الاجتماعية، الإصرار على الروتين، ومؤكدا   كانر، الأفراد
) حالة حتى مراحل متقدمة، 69(ذلك كما تابع كانر بعد  .)6002 ,iradnaK lA (غير العادية 
خلل اضطراب التوحد  ومفترضا بأننافيا افتراضه المسبق بالذكاء العالي لذوي اضطراب التوحد، 
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 والعاطفي فيها وظيفي في الدماغ، بسبب الوراثة، أو بسبب التنشئة الاجتماعية والبرود الانفعالي
 ).4102الزراع، (
بتقديم وصف ) 4491في سنة ()regrepsA snaH( اسبرجرقام الطبيب النمساوي هانز 
عمارهم أل أطفا أربعةخصائص خلال وصفه لكلينيكي مشابه رغم عدم اطلاعه على دراسة كانر من 
شديد في المهارات  في: قصور) وذكر مجموعة من الخصائص لهم تمثلت 11- 6(ما بين 
فظي" مع للاقصور في التواصل البصري "غير وسوي، الالتفاعل الاجتماعي غير والاجتماعية، 
قوة ومهارات ادراكية عالية، وصحيح، بشكل غير  ولكن مستخدمةوجود مهارات لغوية جيدة 
قصور في المهارات الحركية، لى إ بالإضافةالتعلق الشديد بالأشياء والتمسك بالروتين وذاكرة، ال
 lA؛ 4102، الزراع ، النمطية والتكرارية في الحركات الجسمية(طبيعية غير المشي بطريقة
  .)6002 ,iradnaK
وليس  عام ضطراب نمائياك التوحد وصفالأوائل في رواد السبرجر من ايعتبر كانر و
، كما أجمعا على ثلاث خصائص للأطفال ذوي اضطراب التوحد وهي: نقص نادرةطفولية حالة 
 .)6002 ,iradnaK lA( التفاعل الاجتماعي، الفشل في التواصل، ووجود الاهتمامات خاصة
) أنه رغم وصف "كانر" الدقيق لخصائص هذه الفئة من الأطفال 0002سليمان (ويشير 
فإنه لم يتم الاعتراف بها كفئة يطلق عليها مصطلح" التوحد" التي ميزتها عن غيرها من الاعاقات 
 ما وردإلى في عقد الستينيات حيث كانت تشخص على أنها نوع من أنواع الفصام الطفولي، وفق 
، وتم تصحيح خطأ )2MSD(يص الأمراض العقلية في الطبعة الثانيةفي الدليل الاحصائي لتشخ
فرقت بوضوح بين الفصام  التي( 3MSD(حين نشرت الطبعة الثالثة 0891التصنيف في عام 
أحد الاضطرابات النمائية الشاملة من قبل الجمعية الأمريكية على أنه  التوحد فيصنت فقد تموالتوحد. 
الإصدار  - خلال الدليل التشخيصي والإحصائي للاضطرابات العقلية من )APA(للطب النفسي 
؛ 4102 الزراع،شهرا ّ() 03(عراض التوحد قبل عمر الذي اشترط ظهور أو )3-MSD( الثالث
 ).0002سليمان، 
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التشخيصي والإحصائي  الدليل النفسي) أصدرت الجمعية الأمريكية للطب 7891وفي عام (
وهي فئة الذي تضمن فئة جديدة  )R-3-MSD( الإصدار الثالث الُمراجع - للاضطرابات العقلية
النمطي) التوحد غير ( evisavreP( المحددالشامل غير  نمائيالالاضطراب 
الغاء  وتم )SON-DDP-deificepS esiwrehtO toN -redrosiD latnempoleveD
، مم أدى إلى عند تقييم الأعراض نمائيالعراض مع التركيز على المستوى لظهور الأ محك العمر
 .)4102الزراع، التوحد (زيادة عدد الأطفال الذين تم تشخيصهم بأنهم ضمن فئة 
) الإصدار الرابع للدليل APA( النفسي) أصدرت الجمعية الأمريكية للطب 4991( في عام
) مفهوم الاضطرابات النمائية الشاملة الذي 4-MSDالعقلية ( للاضطراباتالتشخيصي والإحصائي 
اضطراب الانتكاس و، ومتلازمة ريت، أسبر جريضم تحت مظلتها: اضطراب التوحد، ومتلازمة 
الشاملة غير المحددة  والاضطرابات النمائيةالانحلال أو التفكك الطفولي)  الطفولي (اضطراب
   2102 ,daehteiL( ؛4102الزراع، (
 ثلاث ) على4-MSDالعقلية الرابع ( للاضطراباتالتشخيصي والإحصائي الدليل  يحتوي
المتبادل  الاجتماعينوعي في: التفاعل قصور  :لاضطراب التوحد رئيسةمحكات تشخيصية 
مدى  وفي اظهار، والنشاط التخيلي ،اللفظي وغير اللفظي التواصل (العلاقات البين شخصية)، وفي
؛ 3102والشرمان، ، الغصاونة، مامات في بعض السلوكيات (خليفةهتلااجدا  من الأنشطة و محدود
 ).0002 ,APA
الفئة التشخيصية  صعيد على صعيدين: التوحد الاهتمام باضطراب سبق تطورمما  نلاحظ
 فئة، إلى )الفصام الطفولي( الاضطرابات الانفعاليةفئة  حيث تغير تشخيصه منالتي ينتمي إليها؛ 
أم  ."فئة الاضطرابات النمائية العصبية" وهي فئة أكثر تحديدا   إلى ،الاضطرابات النمائية الشاملة
) كما في وتحديدها(التشخيصوصف الأعراض بالاهتمام  الصعيد الآخر فهو: الانتقال من مجرد
، دمستوى شدة اضطراب التوحمع تحديد  الأعراض تشخيصإلى  ،الدليل الاحصائي الثالث والرابع
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الدليل في ، وذلك لذوي اضطراب التوحديقدم أن  الدعم الخدمي والتأهيلي الذي يمكن وتحديد مستوى
 .السابقةالمعايير التشخيصية على ، وما يحتويه من تعديلات الاحصائي التشخيصي الخامس
 .تشخيص اضطراب التوحد
الإحصائي الدليل لقد ظهرت معايير جديدة لتشخيص اضطراب التوحد بصدور  
 fo launaM lacitsitatS dna citsongaiD الخامس والتشخيصي للاضطرابات العقلية
 النفسيالجمعية الامريكية للطب  الصادر عن ]5-MSD[ ,noitide ht5,sredrosiD latneM
 على الجوانب الآتية:  بناء   )15-05.p ,5102 ,APA(
 في يظهر والذي الاجتماعيوالتفاعل  دائم في التواصل) قصور(عجزالجانب الأول "  -أ
 التاريخ في إليه أشير أم حاليا القصور ذلك كان سواء الفرد، افيه يتفاعل التي البيئات من عدد
 وليست توضيحية هي هنا الواردة الأمثلة )التالية، والذي يظهر من خلال الأمثلة للفرد التطوري
 ثلاثة:ظهر في ثلاثة مظاهر من يو )حصرية
بين  ما الذي يتراوحالمتبادل نفعالي الاجتماعي الا التفاعلفي  )قصور(عجز .1
مشاركة  محدودية إلى المحادثات،فشل في تبادل الو ،عاديالجتماعي غير الأسلوب الا
 المبادرة )البدء في الفشل إلى ،ستجاباتهتمامات والمشاعر والعواطف والاالا
 الاجتماعية. للمبادرات الاستجابة أو الاجتماعي بالتفاعل(
لفظية المستخدمة في التفاعل ال) في السلوكيات التواصلية غير قصور(عجز .2
تدني دمج التواصل اللفظي وغير  :سبيل المثال على والتي تتراوحالاجتماعي؛ 
لفظي، إلى شذوذ في التواصل البصري ولغة الجسد، أو عجز في فهم واستخدام ال
 لفظي. ال والتواصل غيرالوجه  الإيماءات، إلى النقص الكلي في تعبيرات
وفهم استمراريتها  والمحافظة علىقصور(عجز) في تطوير العلاقات الاجتماعية  .3
(خلاف تلك العلاقات مع مقدمي الرعاية)  :ويتراوح على سبيل المثال معانيها
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إلى جتماعية المختلفة، صعوبات في السلوك التكيفي فلا يتناسب مع السياقات الا
 مشاركة اللعب التخيلي أو تكوين صداقات، إلى غياب الاهتمام بالرفاق. صعوبة
يظهر الجانب الأساسي الثاني للتوحد في محدودية وتكرارية الأنماط السلوكية، أو  -ب
 حالية سواء كانت الأربعة أعراض التالية إثنين من، أو الأنشطة، وتظهر بما لا يقل عن الاهتمامات
 :حصرية) وليست توضيحية هنا هي الواردة الأمثلة )للفرد التطوري التاريخ في هاإلي أشير أم
الكلام، ، أو في واستخدام الأشياء الجسمية، في الحركات التكرارية وأالنمطية  .1
الأيدي وطرقعة  (رفرفة البسيطة مثلفي الحركات الجسمية النمطية التكرارية  وتظهر
واللغة الببغائية والتي تظهر في تكرارية الكلمات أو  )التصفيق، الخالأصابع، 
وظيفي للأشياء مثل صف الأشياء الالمتكرر غير  والاستخدام ،)العبارات(المصاداة
والعرائس دون اللعب بها، تكرار فتح وقفل باب السيارة اللعبة تكرار قفل وفتح نور 
على  اعتادفهمها إلا من السيارة دون العب بها، أو العبارات الخاصة بهم التي لا ي
 أسلوبهم في التواصل المحدود.
الالتزام الجامد غير المرن بالروتين أو الأنماط  )،(التشابهالاصرار على الرتابة  .2
 راتيللتغ الشديد الانزعاج: (أمثلةالطقوسية أو السلوكيات اللفظية وغير اللفظية 
 طقوسية أنماط جامدة، تفكير أنماط ،من نشاط لآخر الانتقال في صعوبات البسيطة،
 .( يوم كل الطعام نفس تناول أو الطريق نفس سلوك إلى الحاجة الآخرين، تحية في
 التعلق :أمثلة ).عادية من حيث الكثافة أو التركيزالالمحدودة جدا  وغير  الاهتمامات .3
 ومحدودة). ضيقة اهتمامات عادية، أو غير بأشياء القوي الزائد أو الانشغال
عادي لجوانب ال الاهتمام غيرفرط أو انخفاض في الاستجابة للمدخلات الحسية أو  .4
(مظاهر) البيئة الحسية أمثلة: عدم الاكتراث الواضح للألم أو درجة الحرارة، 
 (المبالغة) في، الإفراط أقمشة) محددةاستجابات متعاكسة لأصوات محددة أو أنسجة (
 .)بالأضواء أو الحركاتشم أو لمس الأشياء، الافتتان البصري 
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 )،ثماني سنوات فما دون (من في مرحلة الطفولة المبكرة الأعراضيجب أن تظهر  -ج
 تكون قد القدرات، أو مستوى الاجتماعية المطالب تتجاوز حتى الظهور مكتملة تكون لا قد ولكنها
 .المتأخرة العمر مراحل في التعلم استراتيجيات بفعل محتجبة
 ، أووالوظيفي الاجتماعيالجانب  للفرد في الأعراض العجز الواضح ضرورة أن تسبب -د
 بالأداء الحالي. أخرى متعلقةأي جوانب 
 نتيجة فسرتُ  أن يمكن لا الأعراض هذه بفعل الفرد لدى تحدث التي الاضطرابات إن -ه
 أن الإعاقة على الرغم من .العام الإنمائيالتأخر  أو( (اضطراب النمو الفكري الذهنيةالإعاقة  وجود
 الفرد باضطراب يشخص ولكي ما يترافقا معا . كثيرا“ DSAالتوحد " طيف واضطرابالذهنية 
 أدنى الاجتماعي التواصل يكون أن فلابد العقلية) الإعاقة )النمائية العقلية والصعوبات التوحد طيف
 ,rolyaT ;3102 ,retnepraC ;3102 ,APA( الإنمائي الفرد لمستوى وفقا المتوقع من
 .)4102
 ) أن عملية التشخيص عملية صعبة وذلك للأسباب التالية:3102(خليفة وآخرون ويذكر 
، مثل التخلف العقلي، تتشابه مع أعراض اعاقات أخرىإن أعراض اضطراب التوحد  -1
 والاضطرابات العاطفية الانفعالية، وحالات الفصام.
لحداثة المعرفة باضطراب التوحد حيث  التوحد؛اضطراب  في مجالالبحوث حداثة  -2
 في السبعينات. الخمسينات، وكثرتمحدودة في  كانت بدرجة
 اضطراب ذيلطفل لدرات الاتصال ق الشديد لنمو القصورباضطراب التوحد  يتصف -3
القصور وي، فالقدرة على تعلم اللغة أو النمو المعر المحيطة به؛ وصعوبة التوحد والبيئة الاجتماعية
مم يجعل عملية التشخيص عملية  بين الطفل والبيئة لتفاعل والاتصالعلى ا نمو قدرات الطفلفي 
 .صعبة
مختلفة وإنما يبدو في عدة أشكال، بشكل واحد  واحدا يظهرأن التوحد ليس اضطرابا  -4
  ٠redrosiD murtcepS msituA الشدة من أجل ذلك ُسمي
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 .أسباب اضطراب التوحد
 & ,noskcirE ,relgitS ,yesoP )واستيجلر، وايركسون، وماكدوجل، يشير بوزي
ويؤكد ليثيد ، حتى الآن التوحد غير معروفة اضطراب أن أسبابإلى  )8002 ,elguoD cM
معظمها مثيرة  المؤثرة فيهوالعوامل أسباب اضطراب التوحد أن على  )2102 ,daehteiL(
يحدث اتفاق عام على العوامل المسببة لاضطراب ) أنه حتى الآن لم 0002ويرى سليمان ( .للجدل
، أم نتيجة عدة عوامل مجتمعة، أم بيو كيميائي: هل هو وراثي جيني، أم بيئي اجتماعي، أو التوحد
 نتيجة لعوامل أخرى لا تزال مجهولة.
الخبرات الأولى في حياة الطفل على نموه في  أهمية تأثيرأنصار العوامل البيئية يرى حيث 
والدية مع الطفل في مرحلة الطفولة  عدم إقامة علاقات حيث يرون أن ،ةالعمرية التالي المراحل
تجاه أطفالهم،  يتمثل في الرفض والسلبية ،البرود العاطفي من قبل الوالدين تجاه الطفلبسبب  ؛المبكرة
الموجود مشكلات انفعالية شديدة، تجعله ينسحب من البيئة الاجتماعية  لطفل، تسبب وخاصة الأم
اتضح حديثا  أنه لا و). 0002 سليمان،بالنمو والتفاعل؛ فيتقوقع داخل ذاته ( لهبدرجة لا تسمح فيها 
صحة لهذا الاعتقاد وأن آباء وأمهات الأطفال من ذوي اضطراب التوحد مثلهم مثل آباء وأمهات 
 ).2102 الأطفال العاديين في اظهار مدى حبهم وعطفهم لأبنائهم (الزعبي،
ينتقل مثله مثل الخصائص التوحد اضطراب أن  والجينيةية الوراث العوامل أنصارى يرو
 التي أجريت دراساتال إلى مستندين ،الوراثية الجيناتعن طريق أطفالهم البشرية من الوالدين إلى 
إنجاب أكثر من طفل مصاب  ونتائج الدراسات التي تشير إلى زيادة احتمالية، على التوائم والأسرة
 ؛5102(أبو العطا،  طفل ذي اضطراب التوحدقبل  أنجبوا من لوالدينبالاضطراب التوحد ل
   ( ,elhuMدراسة موهلر، ترنتاكوست، ورابينومن هذه الدراسات،  8002 ,.la te yesoP(.
أن التشخيصات الطبية، والتشوهات  إلى التي أشارتetsocatnerT nipaR &)4002 , 
الهشة، وغيرها من الأمراض  Xمتلازمة مثل  والعيوب التي من جين واحد (، الوراثية الخلوية
عزو  حتى الآن يتعذرذلك  ومع " وراثياضطراب التوحدأدلة مقنعة على أن " تمثل النادرة) 
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ترجمة ، 7991نوريث،  ؛5102أبو العطا،  ( اضطراب التوحد إلى جين وراثي محدد أو معروف
 .( حلاوةأبو 
) أن التوحد نتيجة لتلف في المخ افتراض يدعمه الحقيقة القائلة بأن 0002سليمان (ويذكر 
التهاب المخ يمكن أن يؤدي إلى اضطراب التوحد، كما أن تلف المخ هو أحد أسباب حدوث التوحد 
، كما أن بعض عيوب أو النقص في ذوي اضطراب التوحدلدى طفل واحد من بين أربعة أطفال 
إلا عند الأطفال المصابين بتلف في المخ، بالرغم تفكير، واللغة لا تحدث عملية الإدراك الحسي، وال
من ذلك فإنه لا يزال دليل يفتقر إلى البرهان _على الأقل _ لدى نصف حالات الأطفال ذوي 
 اضطراب التوحد.
  :من بينها ضطراب التوحدلا ) عدد من الأسباب4102(الزراع  يعرض
 انعكاس في وظائف نصفي المخ :وتشملالعصبي  بالجهازالخاصة  "الأسباب البيولوجية"-1
الطريقة التي ترتبط بها  وخلل في ماميين،التداخل في الوظائف بين الفصين الأو، رالأيمن والأيس
 .فيهما وجود نشاط كهربي أقل من الطبيعيو ،بأجزاء أخرى للمخماميين للفصين الأالخلايا العصبية 
الإشارات  التي تنقل العصبية) (الناقلات خلل فيناتجة عن ال "بيو كيميائية“الأسباب  -2
 .العصبية بين الخلايا العصبية، أي أن الخلل وظيفيا  وليس في تركيب الدماغ أو تركيبه
السامة مثل الرصاص  بالمواد الكيميائيةبيئي أثناء مرحلة النمو الحرجة اللتلوث ا -3
تعرض الأم لمواد  التوحد عندنون من اضطراب احتمالية أكبر لإنجاب أطفال يعا، مع والزئبق
 .كيميائية
في الدم  الريزيسيظروف الحمل والولادة، أو نقص الأكسجين، أو عدم تطابق العمل  -4
 .بين الأم والطفل
 الأيضاضطراب في التمثيل  أو بسببالفيروسات والأمراض المعدية والكحول،  -5
مسببة  ومشتقاته)مثل: القمح، والشعير) والكارين (الحليب،  (الحبوبللبروتين الموجود في الجلوتين 
 .فيه مؤثرة بخلايا المخ التصاقهاتسرب كميات كبيرة من الأحماض الهاضمة إلى دم الطفل و
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وأن هناك  الآن،الى  لتوحدضطراب الامما سبق يتضح أنه ليس هناك سبب محدد وواضح 
يرجع فقد  ،طبيعيا  قد يكون ذلك ف، التوحدضطراب حول أسباب حدوث اآراء مختلفة ومتعددة 
، وقد يكون نتيجة أسباب متفاعلة وليس سبب واحدمجتمعة اضطراب التوحد لعدة أسباب وعوامل 
 .لم تكتشف
  .أعراض اضطراب التوحد 
 خصائص الطفل ذي اضطراب التوحدالى  )3102 ,.la te ,nellA(ن وآخرون يأشارت أل
 :كالتالي
 .قصور في الكلام 
 الاجتماعي.صور في التفاعل ق 
 .الإدراك الحسيقصور في  
 .الوعي المعرفيقصور في  
 الاجتماعي.التفاعل قصور في  
 .المحدودةالسلوكيات التكرارية  
كما ذكرت أن هذه الخصائص هي المسؤولة عن الضغط لدى والدي الأطفال ذوي اضطراب 
 ،التوحد
لطفل والتي ترتبط السلوكية ل الخصائص بعض( )3102 ,.la te ,nellA ألين أوردت كما
 :الوالدي منهابالضغط 
  .استجابة الطفل 
  .حالته المزاجية 
 .السلوكيات المتكررة 
 .واحتياجات العناية الإضافية 
 :التاليالتوحد وسمات اضطراب  خصائصمن  أن) 2102الخميسي (كر ذو
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والتي  الاجتماعيويتضمن القصور في عمليات التفاعل  :الاجتماعيالقصور في التفاعل  -
 الاجتماعية.والمشاركة  ةوالمبادر الاجتماعيتشمل التواصل 
 :القصور في التواصل: ويشمل القصور في التواصل اللفظي أو غير اللفظي -
قصور شديد في مجال التواصل غير اللفظي، يظهر في قصور في استخدام  -أ
 .الإيماءات والإشارات ولغة الجسم
فمعظم الأفراد ذوي اضطراب التوحد إما  ،قصور في مجال التواصل اللفظي -ب
غير ناطقون لا يستطيعون الكلام أو يتكلمون مع حصيلة لغوية ضعيفة لا تتناسب 
الضمائر وأدوات الربط بشكل  غير قادرين على استخدام مع عمرهم، بحيث يكونون
 .الأخير من كلام المتحدث وتكرار المقطعيعانون من المصاداة صحيح، و
نقص ومحدودية في الاهتمامات والأنشطة: ويتضمن السلوك النمطي والروتيني والتعلق  -
 بالأشياء.
 منخفضة مفرطة أوساسية استجابة غير عادية للمثيرات الحسية المختلفة: ويتضمن ح -
 .، شمية، تذوقية، لمسية، توازنية)المختلفة (بصرية، سمعيةللمثيرات الحسية 
من أكثر الاضطرابات صعوبة وشدة حيث  يعتبر سبق يتضح أن اضطراب التوحد ومما
على  اجتماعيا ، وتدريبهتنشئته على لتعلم، ولعلى سلوك الفرد، وعلى قابليته يؤثر تأثيرأ  شديدا  
ولعدد محدود من  محدودةذاته؛ إلا بدرجة لالاستقلالية الاجتماعية، والاقتصادية، أو حماية المهارات 
 .)0002الأطفال (سليمان، 
 النفسية الضغوط -2  
 ؛الضغوط النفسية والعلوم الإنسانية بموضوعالعلماء والباحثين في مختلف المجالات  اهتم
المواقف الضاغطة التي يتعرض فوذلك لتأثيرها الكبير على حياة الأفراد في مختلف نواحي الحياة. 
فيشعر  .التي يحيا فيها الاجتماعيةلها الفرد تؤثر على البناء النفسي لديه في إطار علاقته بالبيئة 
رى التي تدفعه الأخ والمظاهر السلبيةوالقلق وغيرها من الأعراض  والاكتئاببالضيق والإحباط 
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ومن  بالاغترابمع الآخرين أو الشعور  الاجتماعيللقيام بسلوكيات غير ملائمة مثل تجنب التفاعل 
 .)6002 ،وحسين بعدم جدوى الحياة (حسين ثم الشعور
والمواقف  الضغط،واحد، ( ذات مضمونمصطلحات كلها  إلى عدة )2102يشير الخميسي (
يعتبر هانز سيلي و .لتعدد وجهات نظر العلماء إليه يرجع ذلك ؛الشدة)و، الأزمة النفسيةو المتطرفة،
في المجال البيولوجي وعرفه بأنه  استخدمههو المؤسس الروحي لمبحث الضغوط فهو أول من 
، وحسين حسين( "محددة التي يستجيب بها الجسم لأي مطلب يقع عليهال الفسيولوجية غيرستجابة لاا"
  ).6002
) "أن الضغط النفسي يعبر عما يحدث للفرد عندما 8991السرطاوي، والشخص ( يرى
وبالتالي يتعرض لردود فعل  ،اهة متطلباتهجيتعرض لمواقف تتضمن مؤثرات يصعب عليه موا
تدل على تعرضه للضغط"  وأعراض فسيولوجيةوعضوية، وعقلية، تتضمن مشاعر سلبية،  ،انفعالية
  .51ص 
لهما أو  الضغط قد يكون صورة للأزمة أو المشكلة أو شكلا   أن) "1102(يرى شريت 
، وقد ينتج أو يخلف عنها أولادفآ لهما، أي بمعنى آخر أن المشكلة تحدث امن نواتجها وليس مر ناتجا
أكبر وأشد، وقد تنتهي في النهاية إلى  ضغطاوقد تتطور بعد ذلك يصبح أزمة فينتج عنها  ضغط،
كارثة ويصبح الضغط في أشده. وتسبب شدة الضغوط النفسية والتعرض المتكرر لها في كثير من 
والعجز عن اتخاذ القرارات، وتناقض فاعلية السلوك  الارتباكالتأثيرات السلبية على الشخصية و
 )451(ص،  والعجز في التفاعل مع الاخرين".
 .ات المفسرة للضغوطمن النظري
 .) (النظرية السلوكية)4891نموذج لازاروس للضغوط (
يري المعرفي. وضع لازاروس هذا النموذج في إطار العلاقة بين الشخص والبيئة والتقييم 
تتحدد من تقييم الفرد للموقف.  التيلازاروس أن منشأ الضغط يتحدد بأساليب المواجهة للضغوط 
فعندما يواجه الفرد موقف معين ويقيمه على أنه ضار ويمثل تحديا لتوافقه فهنا ينشأ الضغط. مؤكدا  
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لا تواجه الفرد، وعلى حدوث الضغوط عندما  التيتفسير الضغوط  فيعلى دور العوامل المعرفية 
. فإذا كانت مصادر مواجهة الفرد كافية وملائمة المطالب البيئية مع قدرة الفرد على المواجهة تتناسب
 ).6002(حسين وحسين،  فلن يحدث الضغط، أما إذا كانت ضعيفة ومحدودة فسوف يحدث الضغط
 يري لازاروس وفولكمان أن تفسير الحدث الضاغط يعتمد على ثلاث عمليات أساسية:
 إعادة التقييم -3 التقييم الثانوى               -2      التقييم الأولى     -1
 التقييم الأولى -1
يشير التقييم الأولى إلى طريقة إدراك الفرد للموقف، وعملية تقييمه له وتفسيره للحدث على أنه 
عندما يكون التقييم للموقف سلبيا  أو ضاغطا  يسبب تهديد للفرد وتحديا  يتعدى . فأو ضاغط إيجابي
 الاعتقاداتمثل  التقييم الأولى بالعوامل الشخصية للفرد إمكانياته ومصادر المواجهة لديه. تتأثر عملية
 وتشمل طبيعة الموقف الضاغط. الموقفةوالعوامل 
  الثانويالتقييم  -2
الفرد من مصادر للتعامل مع الموقف الضاغط  ما يمتلكهإلى تقييم  التقييم الثانوي يشير
، والتي على ضوئها والاجتماعيةبقدرات وإمكانيات الفرد الجسمية والنفسية  الثانويويتأثر التقييم 
 .يحدد الفرد أسلوب المواجهة والتعامل مع الحدث
 إعادة التقييم -3
من خلالها يعيد الفرد تقييم كيفية إدراكه ومواجهته للموقف الضاغط، حيث  التيهي العملية 
لمدى نفعية هذه الأساليب، أو لحصوله على معلومات  هلإدراكيطور ويغير من أساليب مواجهته طبقا 
 .)6002؛ محمود، 6002جديدة (حسين وحسين، 
ج فولكمان ذ) إلى (نمو3102 ,nostaW & seyaHويشير الباحثان هايز و واتسون(
للضغط على أنه التفاعل بين الفرد ( الأم) والبيئة،  )surazaL dna namkloF (ولازاروس 
الضغوطات البيئية قد طغت على الموارد التي لديه ، فإنه يندمج في  آليات  وعندما يدرك الفرد
، فإن بالاحتياجاتولا تفي  فاعلةللتكيف لاستعادة الأداء، واذا كانت آليات التكيف المستخدمة غير 
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فولكمان ولازاروس أن الضغط الوالدي يحدث عندما تكون الأسرة النتيجة تكون الضغط .وما يحاول 
فلا تستطيع ة الطفل رة على استعادة الأداء عندما تواجه بمقدمات الضغوط الخاص برعايغير قاد
  .تلبيتها
 المعرفي، وأن عملية التقييم والبيئةفهذا النموذج يؤكد على العلاقة التبادلية بين الفرد 
يمكن أن . مم يعكس الدعم الذي والبيئةوالمواجهة تمثل مكونات هامة تتوسط العلاقة بين الشخص 
يقدمه المجتمع والبيئة المحيطة من خدمات سواء كان دعم معرفي أو توفير خدمات تسهم في مساعدة 
 الفرد في التكيف مع مصدر الضغط (إعاقة الابن).
 ):9491نموذج هيل للضغط الأسري (
) النموذج الأول للضغط الأسرى، ويحتوي على أربعة عوامل 9491( lliHيعتبر نموذج هيل 
 وهي: ) 3102(كاشف،  رئيسة
) التعريف الذى تضعه الأسرة C) موارد الأسرة لمقابلة هذا الحدث، (Bالحدث الضاغط، ( )A(
الاستجابة السلبية او الايجابية المتمثلة في ردود الفعل المرتبطة بوجود هذا. وبتطبيق X(للحدث، (
 هذا النموذج على أسرة الطفل ذي الإعاقة نجد تطابقه حيث:
) حدثا حياتيا (اكتشاف الاعاقة) يؤثر على الأسرة تأثيرا  متباينا  مما يؤدي الى حدوث Aالعامل (يعد 
) هو قدرة الأسرة على منع الحدث (اكتشاف الإعاقة) من أن Bتغير في نظام الأسرة، والعامل (
سرية ) هو تعريف الأسرة للحدث وخطورته وهو يعكس القيم الأCيهدم أو يهدد كيان الأسرة، و (
 وتماسكها وخبراتها السابقة في التعامل مع مثل هذا الحدث أو أحداث مشابهة 
تؤثر جميعها في امكانية الأسرة من منع  )C,B,A() العوامل الثلاثة 3102ترى كاشف (
حتفاظ بالتوازن ) فالكارثة تعكس عجز الأسرة عن الاXالحدث الضاغط من خلق كارثة (العامل 
ن للأسرة وخاصة الأم أن تستخدم الموارد الموجودة لديها في تعريفها وتفسيرها والثبات، رغم أنه يمك
 وتتوافق معه. للموقف الضاغط بحيث أن تتخطاه
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والذي  الأسرة للأمولا شك أن هذا النموذج يعكس أهمية الدعم الأسري المقدم من أفراد 
 مواجهة فعالة وإيجابية.للإعاقة ابنها وتبنيها أساليب  دركهاإفي يمكن أن يسهم إيجابيا  
 .لدى الوالدين أنواع الضغوط
 ) إلى نوعين من الضغوط تتعرض لهما أمهات أطفال التوحد هما:3102تشير كاشف (
ضغوط نفسية مثل الاكتئاب، التوتر، الحزن الشديد، وقلق الإنجاب، والشعور  
 بالذنب.
الضغوط المادية، ضغوط نابعة من عدم اشباع الاحتياجات المرتبطة بالإعاقة مثل  
والمعرفية، والتربوية، ردود فعل الأخرين نحو الطفل، وعدم القدرة على التواصل 
 مع الطفل.
  ) الضغوط النفسية والاجتماعية التي تتعرض لها أسر الأطفال 2102لقد حدد جاد الله (
 ذوي اضطراب التوحد إلى:
 الضغوط النفسية وتنقسم إلى: .1
 الشعور بالإحباط والعجز لعدم القدرة على تحمل رعاية الطفل داخل الأسرة.  
الإحساس بالقلق على مستقبل الابن، والمحافظة على حياته وحياة باقي الأسرة من  
 المخاطر.
 . الضغوط الاجتماعية:2   
 وتنقسم إلى:
الزوجين الضغوط الأسرية: تشمل تأثر العلاقات بين الزوجين، كذلك العلاقات بين  
 وباقي الأبناء نتيجة وجود الطفل ذي اضطراب التوحد.
ضغوط العلاقات الاجتماعية: تشمل العزلة التي يفرضها وجود طفل ذي اضطراب  
 التوحد على علاقات الأسرة الاجتماعية بالجيران والأقارب والأصدقاء.
  :لدى الوالدين أنواع للضغوطثلاثة  )1102الخميسي (ذكر 
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 ويرتبط باختلال نظم الخلايا والأنسجة sserts lacigoloisyhp الفسيولوجي: الضغط
 ويرتبط بالمتغيرات المعرفية الخاصة بتقدير sserts lacigolohcysp النفسي: الضغط
 .الفرد للتهديد
ويرتبط بتفكك وحدة اجتماعية معينة أو نظام  sserts laicosالاجتماعي:  الضغط
 .معيناجتماعي 
الضغوط التي تعاني منها أمهات الأطفال ذوي  انواع ) أن من أهم3102( كاشفوحددت 
التوحد: ضغوط رعاية الطفل، ضغوط خصائص التوحد كإعاقة، ضغوط السلوكيات الشاذة للطفل، 
ضغوط ثورات الغضب، ضغوط ضعف التواصل مع الطفل، ضغوط المعرفة و(التشخيص)، 
 ضغوط ردود فعل الزوج والأخوة والغرباء.
يتعرض لها التي  الضغوط النفسيةوجود علاقة ارتباطية دالة بين عن دراسات  عدة تأسفر
 nellA وآخرون دراسة إلينمثل ؛ والمشكلات السلوكية للطفل ذي اضطراب التوحدوالدي الطفل 
 كما ،يمكنه التنبؤ بالضغط لدى الأمهات  الاجتماعيأن  التفاعل أظهرت حيث  ( )3102 ,.la te
عن وجود علاقة ارتباطية بين شدة الضغط لدى ( 7991 ,namgiS & irasaKدراسة (  أسفرت
فل ذي اضطراب طوالدي الحصل  ، حيثالطفل ذي اضطراب التوحد وسلوك الطفل المتوقعوالدي 
الأطفال ذوي والدي  ، وطفال العاديينالأمن والدي  أعلى ضغوط على مستوى عال من الالتوحد 
حيث كان أقل استجابة ذي اضطراب التوحد الطفل  بسلوك لديهم وارتباط شدة الضغطالإعاقة العقلية، 
  .الاجتماعيللتفاعل 
أن على  مافي دراسته )0102 ,akswokassoK & alusiP( وكوساكوسكا بيسولا أكد
التوحد تتمثل في الخوف على مستقبل  اضطرابالضغوط التي تقع على كاهل أباء الأطفال ذوي 
، نقد سلوكيات الطفل من قبل الآخرين وخاصة أفراد الاستقلاليةالطفل وذلك لعدم قدرة الطفل على 
المشاكل السلوكية الخاصة وصعوبة التواصل مع الطفل، والمقدم،  الاجتماعيالعائلة، وقلة الدعم 
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قلة دعم ومساندة المتخصصين مما يجعلهم هم معاناة الأباء من والتوحد،  اضطراب يبالطفل ذ
 الهامة بالطفل.  القرارات اتخاذلون عن والمسؤ
 لدى الأمهاتالضغوط النفسية  أسباب
أرجعت بعض الدراسات الضغوط النفسية لدى الأمهات لكونها المسؤولة الأولى عن 
)، كما أنها تقوم 2102الاهتمام بالطفل ورعايته سواء كان ذلك داخل المنزل أو خارجه (نصر، 
احتكاكا  والملاذ الآمن للطفل (الخفش،  وهي الأكثر) 1102بدور رئيس في تلبية احتياجاته (عطية، 
 ).5102)، كما أنها المتكفلة الأولى برعايته والاهتمام به (أبو العطا، 4102
) أن شدة الضغوط لدى والدي الطفل ذي اضطراب التوحد يكون 1102كر الخميسي (ذو
استمرارية هذه الضعوط مدة طويلة، كما أن الطفل ذي اضطراب التوحد ليس لديه القدرة  بسبب
على التعبير عن احتياجاته ورغباته الأساسية، فعندما يبكي مثلا لا تستطيع أن تخمن الأم سبب 
البكاء: هل هو جائع؟ أم عطشان؟ أم يريد أن يدخل الحمام؟ مم يؤدي الى استنزاف جسدي وانفعالي 
م. كما أن القصور في المهارات الاجتماعية لدى الطفل ذي اضطراب التوحد؛ تزيد الضغوط للأ
الوالدية فتؤثر على كيفية قضاء وقت الفراغ لديهما، وقد تضطر الأم إلى تغيير الروتين اليومي مم 
 يزيد من أعبائهن الأسرية عن أمهات الأطفال العاديين.
ب التي يمكن أن تزيد من الضغوط لدى الأمهات مجموعة من الأسبا )3102كاشف ( عددت
 منها:
 ،عملية عقلية وعاطفية معا   عملية التواصلمع الأم. وذلك لأن تفاعله عدم تواصل الطفل و 
الحب المتبادل والعاطفة الإيجابية عن طريق تخزين  بن مع الأم ينمي مشاعرالافتفاعل 
 معا .  والأم المشاعر والذكريات الجميلة بينهما في ذاكرة الطفل
. إن الأساسية على الأم وطمن مصادر الضغتعتبر مشكلات التشخيص الطبية والسلوكية  
يحدث خطأ في التشخيص  دكما أنه ق ،لسهال مربالأ ليسالتوحد اضطراب  عملية تشخيص
 . هذا التشخيص الخاطئ لكن بلا فائدةأساس فتحاول الأم تلبية احتياجات ابنها على 
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فجأة فقد يثور  .اضطراب التوحد وكيفية التعامل معه يلخصائص الطفل ذ ة الأمعدم معرف 
فقد يكون بسبب تحريكها للعبة كانت في مكان ما لفترة وراء ذلك السبب دون أن تدرك الأم 
كذلك عدم معرفتها لكيفية التعامل معه في نوبات الغضب، وتضيف أن الأم تعبر طويلة، 
؛ قابل من الطفل بالتشنج والتصلب أو الصراخيل بينما تُ ضان والتقبتعن حبها لطفلها بالاح
قلب الأم ويشعرها بالحزن الشديد ويزيد الشعور بالذنب معتقدة بعدم حب الطفل  مم يحطم
 .لها وعدم رغبته فيها
تطلبها الأم منه يزيد من نوبات  التيقدرة الطفل على اتباع السلوكيات والأوامر قصور في ال 
الأم تتحمل  لاو ،يفهم ما تقوله الأم أن الطفليستطيع فلا  الأم.اط لديه ومن احب الغضب
  الاحباط.مما يزيد من  لةوالمسؤتصرفات الطفل غير 
إلى ثلاث عوامل رئيسة تسهم في رفع الضغوط لدي  )1102 ,alusiP(أشارت بيسولا 
) خصائص الطفل، وخاصة  الأعراض 1والدي الأطفال ذوي اضطراب التوحد هي: (
) نقص الدعم 2السلوكية المرتبطة بإعاقة التوحد، والمشاكل السلوكية لدى الطفل. (
من مرحلة  المتخصص الكافي، والعلاقات غير المرضية بين الوالدين والمتخصصين بداية
)  3التشخيص، ووصلا  إلى التعاون المحدود عند تقديم الخدمات الطبية، والتربوية للطفل. (
الاتجاهات الاجتماعية تجاه الأفراد ذوي اضطراب التوحد، ونقص تفهم المشاكل التي 
   يعانون منها هم وأسرهم
 الآثار الناجمة عن الضغط النفسي: 
تشمل جوانب ر الناتجة عن الضغط النفسي، والتي الآثا )9002الدعدي ( صنفتولقد 
 :وتشمل متعددة من كيان الفرد
جهاز الهضمي، ضغط الدم، وتقرحات ال وارتفاعالجسمية: وتشمل فقدان الشهية،  الآثار  -1
 عملية الهضم، وغيرها واضطراب
 الإرهاق، والملل، والاكتئاب، والأرق، وانخفاض تقدير الذات. مثلالآثار النفسية:  -2
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القدرة على تحمل المسؤولية،  وانعدامالآثار الاجتماعية: تشمل العزلة، والانسحاب،  -3
 .وانهاء العلاقات
، المسؤوليةالآثار السلوكية: اضطراب عادات النوم، والنسيان، والإهمال، وعدم تحمل  -4
 خرين.وإلقاء اللوم على الآ
سوء وتدهور في الانتباه والتركيز والذاكرة، وصعوبة  اضطراباالآثار المعرفية: تشمل  -5
 .التخطيط، وتداخل الأفكار
الذي يهدف  إلى أن التدخل المبكر )3102 ,nostaW & seyaH( أشار هايز وواتسون
اضطراب التوحد،  يذإلى تقليل الضغوط الوالدية؛ يمكنه أيضا  أن يغير ايجابيا  سلوكيات الطفل 
حيث أن تقليل الضغوط الوالدية كنوع من التدخل المبكر يمكنه من تحسين الأداء الأسري من خلال 
تقليل المشكلات ويشيران إلى أنه بإعادة التوازن الأسري، ومن ثم تقليل أثر المشاكل السلوكية. 
ويد الوالدين بالمهارات سوف يقلل الخبرات الوالدية للضغط من خلال تزلدى الطفل السلوكية 
كباحثين تحديد  مسؤولياتنازمة لتغلب على المشكلات السلوكية المستقبلية المحتملة، وأنه من لاال
 العوامل التي تسهم في تحسين الأداء الأسري وتعزيز الأمل في المستقبل.
 التوحد ذوي اضطراب طفالالأأمهات حتياجات ا -3
يتعرضون  بالإعاقة لصدمة تشخيص حالة ابنهم الإعاقةذي عندما يتعرض والدي الطفل 
وقد تكون أيضا  ، ، وعقلية، وانفعالية، واجتماعيةجسميةردود فعل  قد تشمل ،سيئةلردود فعل 
جتماعي، مما وعدم التوافق النفسي والا الاتزانيعرضهم لعدم  هذاالتعرض لمشاكل مادية، وخلافه، 
أو  لمواجهة هذه الضغوط من خلال بعض الممارسات المعرفية،يتعين عليهم بذل مزيد من الجهد 
وقف الانفعالية، أو الاجتماعية، أو العامة أو المختلطة، وحين يصعب على الفرد مواجهة متطلبات الم
أزمته  مواجهةالذي يؤثر فيه، تنشأ الحاجة التي تستلزم توافر مساعدات خارجية تعين الفرد على 
د، ولما كانت شدة الحاجة تختلف باختلاف  طبيعة مصدر الأزمة وحدتها، واستعادة توازنه من جدي
عتبر من أشد الإعاقات، فمن ي وبما أن التوحد  ،( فلذة الكبد) الابن إعاقةولما كان مصدر الأزمة هنا 
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 والدعم الفاعل الخارجيةللمساعدات  المتوقع أن تكون حاجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد
احتياجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد معرفة  فإنومن ثم ، الزمهاحاجات والمن أشد 
والتوازن تحقيق التكيف  علىالذي يعينهم  لبناءلتقديم الخدمات المناسبة والدعم ايعتبر الأساس 
 ).5102 يونس، ؛8991الشخص،  و ( السرطاوي المنشود
 من النظريات الهامة في مجال الاحتياجات 
  )sdeeN fo yhcrareiH s’wolsaM( نظرية الحاجات لماسلو         
 noitavitoM“لدافعية اإلى أن ما سلو في نظرية  )6002 ,nosnoJ( أشار جونسون
صنف الاحتياجات الأساسية للإنسان في شكل تسلسل هرمي إلى خمسة احتياجات رئيسة  ”yroehT
 هي:
  sdeen lacigoloisyhP الفسيولوجية الحاجات .1
نقطة البداية في نظرية الدافعية لديه، حيث استخدم مصطلح  الفسيولوجية تعتبر الحاجات     
" الحاجة" كبديل لمصطلح " الدافع" وتشمل الحاجات الأساسية التي لا يستطيع أن يستغني عنها 
الفسيولوجية  وتعتبر الحاجاتالإنسان: مثل الحاجة إلى الطعام، والشراب، والنوم، الجنس، ...الخ 
 قنوات لكل أنواع الاحتياجات الأخرى. 
   sdeen ytefaS  الأمنية  الحاجات .2
فعندما يتم اشباع الحاجات الفسيولوجية، تظهر الحاجة إلى الشعور بالأمن، وتظهر هذه 
 الحاجة مثلا  في ردود أفعال الأطفال عند حدوث اضطراب مفاجئ، مثل حدوث صوت عالي،
وط من مكان مرتفع، أضواء ساطعة مفاجئة، في غياب الحماية لطفل (الأب أو الأب)، كما وجد السق
ما سلو أن تفضيل الطفل للروتين والأشياء المتوقعة المألوفة لديه هو نوع من الحاجة للشعور بالأمان. 
مل، في ظل كما يمكن ملاحظة هذه الحاجة لدى الكبار في الرغبة العامة لديهم في التثبيت في الع
وجود أنظمة للتقاعد، والتأمين، مع تحسين شروط السلامة في العمل، كما يمكن اعتبار تفضيل 
 المألوف على غير المألوف والشائع على غير الشائع كمثال على الحاجة الأمنية.
 
 03
 
 
 
 
  sdeen evoL & ssengnignoleBوالانتماء  للحب الحاجة .3
د اشباع الاحتياجات الفسيولوجية، والحاجة للأمان، تظهر الحاجة للحب والمودة والانتماء عن
تظهر وكأنها المهيمنة في دافعية الفرد. فنجده مهتم بغياب الأصدقاء، أو الزوجة، أو الأولاد، وأنه 
 يعاني ويكافح من أجل علاقات حنونة مع الناس ومكانة بين مجمعته (الحاجات الاجتماعية).
 sdeen meetsE fleSالذات  تقدير إلى الحاجة .4
تشمل الحاجة (الرغبة) في تقييم عالي للذات (احترام الذات أو تقدير الذات) والتقدير من 
 قبل الآخرون. وقام ما سلو إل تقسيمها إلى مجموعتين:
الرغبة في القوة والإنجاز، والكفاية، والإتقان، والكفاءة والثقة في مواجهة العالم،  -أ
 والاستقلال، والحرية.
 غبة في السمعة، والهيبة والمكانة والهيمنة، والاعتراف والاهتمام والأهمية والتقدير.الر-ب 
   sdeen noitazilautca-fleSالذات  لتحقيق الحاجة .5
حتى عند تلبية الحاجات السابقة، فإن الإنسان غالبا ما يظل وإن لم يكن دائما  أن هناك دافع 
ا هو مناسب له، فالموسيقي يكتب موسيقى، والفنان يرسم وحاجة يجب أن تلبى، إلا إذا قام الإنسان بم
اللوحات، والشاعر يشعر، إذا أراد أن يكون في سلام دائم مع نفسه، وهنا تشير الحاجة لتحقيق الذات 
 بالرغبة في أن يصبح الفرد أكثر ما يستطيع أن يصبح عليه.
حاجة للمعرفة والفهم ذكر ما سلو حاجتين إضافيتين، لم يجد لهما مكان بالهرم وهما ال
 والحاجة الجمالية.
 sdeen egdelwonk & noisneherpmoCوالمعرفة  للفهم الحاجة 
والمعرفة إلى الانجذاب إلى الغموض، والمجهول، وغير المفسر، لكونها  للفهم تشير الحاجة
رون مواد جاذبة في حد ذاته أو مثيرة للاهتمام لدى الفرد، حتى بعد أن نعرف، نجد أنفسنا مضط
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لمعرفة المزيد والمزيد بدقة ومجهرية، وعلى نطاق واسع في اتجاه عالم الفلسفة وما إلى ذلك من 
الحقائق التي نكتسبها، وإذا كانت معزولة نحاول الحصول على نظرية حولها، إما بالتحليل أو التنظيم 
أو الدافع للفهم،  أو كليهما. وتسمى هذه العملية "البحث عن المعنى". نحن يجب أن نسلم بالحاجة
 والتنظيم، التحليل، للبحث عن العلاقات والمعاني، لبناء منظومة القيم.
    sdeeN citehtseA ehT الحاجة الجمالية 
إذا -بطرق خاصة –يرى ما سلو أن بعض الأفراد لديهم حاجات جمالية، وأنهم قد يمرضون
ويرى ما سلو  ي محيط جميل.ما وضعوا في محيط من القبح، ويكون علاجهم من خلال وضعهم ف
 .قاطعأن الحاجات المعرفية والجمالية تتداخل كثيرا أنه من المستحيل الفصل بينهما بشكل 
) أن تصنيف ما سلو للحاجات رغم ما وجه إليه من نقد مازال 1102أشارت مبروك (
وترتيبه لها في شكل يُعتمد به في كثير من الدوائر العلمية نظرا  لاهتمامه بمعظم الحاجان الإنسانية 
أن ما ) 1102( وتضيف مبروك هرمي تبعا لأهميتها بنسبة للإنسان وتبعا  لمراحل نموه المختلفة.
سلو في تقسيمه للحاجات صنفها إلى نوعين: "حاجات نقص، وحاجات نمو، أما حاجات النقص 
). وأنه إذا لم يتم فتضم الثلاث فئات الدنيا وهي الحاجات (الفسيولوجية، الأمن، الحب والانتماء
اشباعها فإنها تؤدي إلى عدم نمو الفرد نمو بشكل سليم نفسيا  وبدنيا ، ومن ناحية أخرى فإن حاجات 
تحقيق الذات) وإشباعهما يسهم ويساعد في  –النمو تضم الفئتين العليتين وهما الحاجة الى (التقدير 
 ).57نمو الفرد وبلوغه مستوى الكمال البشري"(ص، 
ضرورة إشباع الحاجة للحب  يتمحور فيهذه النظرية على موضوع الدراسة  وانعكاس
أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد، فهن بحاجة إلى الشعور بالحب والانتماء،  والانتماء لدى
وفي حاجة لمساندة الزوج، والأبناء، والأصدقاء كما هن في حاجة للشعور بمكانتهن الاجتماعية في 
ن على أرضه، وأن يتلقين الاهتمام والاعتراف والتقدير الاجتماعي حتى يستطعن المجتمع الذي يعيش
أن يُشبعن حاجاتهن ويصلن لقمة الهرم بتحقيق ذواتهن، والتكيف معها، ومع مجتمعهن بأفضل صورة 
 ممكنة. 
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) على تباين الحاجات واختلافها من أم إلى أم، ومن أسرة إلى أسرة؛ 4102الخفش (تؤكد 
ومن مجتمع إلى آخر، من بيئة إلى أخرى لاختلاف العوامل الاجتماعية، والمادية، والثقافية، والدينية، 
تلعب دورا  هاما  في تحديد مدى أولويات الحاجات بالنسبة للأمهات. فالحاجات  والديموغرافية التي
و أالمجتمعات الغربية قد تختلف عنها في المجتمعات العربية، من حيث أولوياتها للأمهات في 
 الأسرة.
 أنواع احتياجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد
أن أسر الأفراد ذوي الإعاقة لهم حاجات اضافية إلى ) 0002والحسن (الخطيب  يشير
الأسر، هذه الحاجات الإضافية الخاصة تختلف  خاصة بالإضافة إلى الحاجات العامة الأساسية لكل
من حيث الطبيعة والمدى باختلاف بعض المتغيرات والعوامل، فالفرد ذو الحاجات الخاصة له أسرة 
 .غالبا  تكون لديها حاجات خاصة
 كالتالي: اضطراب التوحد ذوي الأطفالحتياجات أسرة ا) 3102لقد سردت كاشف (و 
وكيفية وأسبابها  بطبيعة الإعاقة، الخاصةنقص المعلومات  فيوتتمثل معرفية: احتياجات  
مع الطفل، في ظل غياب المراكز المتخصصة والمواقع الإلكترونية المعتمدة في تقديم الدعم  التعامل
 .الأسري الإرشادي
طبيب  الىفالأسرة تحتاج  -ذي اضطراب التوحد: برعاية الطفل  مرتبطةاحتياجات  
المصاحبة  المزمنةالأمراض  عضطفال لعلاج بأيضا طبيب أاضطراب التوحد، و في صمتخص
آثار قد يكون لها  بعض الأدويةن أالطفل، كما  لمتابعةالتغذية  في يضا خبيرأو التوحد،لاضطراب 
كله، بالإضافة  لمعرفة ذلكعلى الطفل، وتحتاج الأم  وسلوكيةصحية لظهور مشاكل جانبية وتؤدى 
 .التعامل مع ثورات الغضب وايذاء الذاتكيفية ة لمعرف
، والمكثفبكر مغذائية وبرامج التدخل الالو وتتمثل في الرعاية الطبية المادية:الحاجات  
ماديا على  عبئا   يمثلالمتخصصة  كزابالمر هكذلك الحاق ،والنماذجوالألعاب واستخدام الأدوات 
 رعاية طفلها.من أجل ترك عملها خاصة مع اضطرار بعض الأمهات لالأسرة 
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الحاجة لتأمين مستقبل الطفل: إن الحاجة للاطمئنان على مستقبل الطفل ذي اضطراب  
  ابني حتى يصبح شابا؟هل سيعيش  التوحد حاجة تؤرق الأمهات وتثير لديهن عدة تساؤلات منها:
أن يتزوج؟  هل يمكن؟ يستقل بحياتهيمكن أن هل  عملا ؟ يستطيع أن يمارسهل  يتعلم؟هل يمكن أن 
 .النفسيحاجة غير مشبعة ومصدرا للضغط  هذه التساؤلات وغيرها تصبح
يشعر والتقبل  بالحبالأب والأخوة للطفل وأشعاره  دعمن إوالأطفال:  الحاجة لدعم الزوج 
الأم وتوزيع الأعباء على جميع  مساعدةكما تمثل  .يبادلهم نفس المشاعر ولمحتى بها ويحتاجها 
 والدعم.هاما لإحساس الأم بالتوافق  أفراد الأسرة عاملا  
توفير احتياجات الأسرة المعرفية والارشادية، وتوفير إن المجتمعي: الحاجة إلى الدعم  
برامج الدمج مع الأقران نوع  رتوفيكذلك ، ذوي اضطراب التوحدطفال الأأماكن متخصصة لرعاية 
 .ذي اضطراب التوحدطفل  لأسرة تقديمهايجب  التيع الخدمات المجتمعية من أنوا
 :فيأمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد  احتياجات) 4102كما حصرت الخفش (
 منذ اللحظة الأولى للتشخيص. ذي اضطراب التوحدالحاجة للخدمات لرعاية الطفل " 
 لأطفالهن.  الحاجة إلى التواصل مع الأخصائيين والعاملين الآخرين الذين يقدمون الرعاية  
 ةالحاجة للمعلومات حول الخدمات مثل النقل، والأقساط وجدول النشاطات اليومي 
 والاجتماعات واللقاءات الخاصة، والمراكز والمؤسسات التي تقدم الخدمات.
 ر الرسمية.الحاجة للدعم بمصادره الرسمية وغي 
 الحاجة للمشاركة في تقديم الخدمات. 
من حيث مواطن الضعف والقوة  ذي اضطراب التوحدالحاجة لفهم طبيعة حاجة الطفل ا 
 والبرامج العلاجية.
الحاجة المالية بسبب التكاليف العالية للطفل التوحدي، فالعناية الطبية، والخدمات المتخصصة  
 (ص، "لمواصلات، وتشكل جميعها أعباء مالية على الأمهاتبالإضافة إلى الرعاية اليومية، وا
 .)561
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 إلى أهمية تقديم  )5102 ,iksvokjarT & avehcloNنولتشيفى وتراشكوفسكي ( يشير
يجب كما ، لديهمامن شأنه يخفض مستوى الضغوط  ، حيثالدعم للوالدين من المجتمع المحيط بهما
على المتخصصين بالإضافة إلى تقديم  الخدمات المباشرة الموجهة إلى الأطفال ذوي اضطراب 
التوحد، ينبغي أيضا أن يكونون  مصادر دعم للأسرة ؛ ليس فقط لأهمية مشاركة الوالدين في عملية 
لوالدين في حالة وجود أي استفسار، وتشجيع ابل لأهمية تواجدهم التدخل نفسها الخاصة بالأبناء، 
على البحث عن بدائل لمصادر الدعم، مثل الدعم من الأصدقاء، ومن أفراد الأسرة الآخرين، ومن 
 على استخدام الدعم الرسمي وغير الرسمي، وتقديمعية عموما ، مع تشجيع الوالدين دوائرهم الاجتما
 . المشورة، والعلاج، والتمكين الهم
 السابقة الدراسات
مجموعة من الدراسات  وجدت الباحثة المرتبط بموضوع الدراسة،بمراجعة الأدب العلمي 
 :إلى ثلاثة محورهميمكن تصنيفهم 
 ذوي اضطراب التوحد أمهات ووالدي الأطفال لدى النفسيةتناولت الضغوط  دراساتالمحور الأول: 
 الأطفال ذوي اضطراب التوحد والديأمهات وتناولت احتياجات  المحور الثاني: دراسات    
 ذويالأطفال ووالدي أمهات لدى  محور الثالث: دراسات جمعت بين الضغوط والاحتياجاتال
 . وفيما يلي توضيح ذلك:الاحتياجات الخاصة
 ذوي اضطراب التوحد أمهات ووالدي الأطفال الضغوط النفسية لدىبدراسات اهتمت  .1
) إلى التعرف على العلاقة بين الضغوط النفسية وأساليب 5102(هدفت دراسة أبو العطا 
) أم تتراوح 04المواجهة لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد، وتكونت عينة الدراسة من (
) سنة، وممن تتراوح مؤهلاتهن العلمية ما بين مستوى متوسط إلى 55) إلى (92(أعمارهن ما بين 
) أمهات، منهن ثلاثة حاصلات 4في الجانب الإكلينيكي (الأمهات المشاركات  عال، وعددمستوى 
على مؤهل جامعي وواحدة لم تكمل الدراسة الجامعية، وفي نفس المستوى العمري للأمهات 
الأخريات. استخدمت الدراسة المنهجين الوصفي والإكلينيكي من خلال استخدام الأدوات التالية: 
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ب مواجهة الضغوط، واستمارة المقابلة الشخصية (من مقياس إدراك الضغوط النفسية، ومقياس أسالي
وبعض بطاقات تفهم الموضوع،  كما استخدمت الباحثة اختبار ساكس لتكملة الجمل، تصميم الباحثة)،
لأمهات إحصائية بين إدراك الضغوط النفسية  وأظهرت نتائج الدراسة وجود ارتباط موجب وذا دلالة
، وإعادة الاجتماعيحل المشكلة، والدعم  :وكل من  10,0ىمستو التوحد عندذي اضطراب  الأطفال
التقييم، والدرجة الكلية لمقياس أساليب مواجهة الضغوط، كذلك وجود ارتباطات سالبة ودالة إحصائيا  
لدى أمهات أطفال ذوي  بين الضغوط النفسية وكل من التجنب، وتأنيب الضمير 10.0عند مستوى
ج الدراسة أيضا  على تشابه الميكانيزمات النفسية لدى أمهات اضطراب التوحد، كما أسفرت نتائ
المنهج الوصفي، والمنهج الإكلينيكي) في الأطفال ذوي اضطراب التوحد في كلتا المجموعتين ( 
خدم  معهن المنهج الإكلينيكي يعانين أيضا من مستوى عال استُ  للائيحيث تبين ان الأمهات الأربع ا
ليب مواجهة ايجابية لهذه الضغوط، نفس الوقت استطعن استخدام أساوفي ، من الضغوط النفسية
اضطراب التوحد  ذوي الأطفالأنه كلما زادت الضغوط النفسية لدى أم وأظهرت الدراسة في النهاية، 
 كلما ارتفعت لديها أساليب المواجهة لهذه الضغوط.  
 الضغوط الوالديةوصف  إلى )4102 ,.la te draviR( وآخرونريفارد  هدفت دراسة
الأطفال ذوي اضطراب التوحد في بداية برنامج التدخل المبكر المكثف للسلوك،  باء وأمهاتآلكل من 
مكن أن تسهم في يمتغيرات  والأمهات لتحديدالضغط الوالدي لدى كلا  من الآباء  ومقارنة وتحليل
في مدينة كوبك، كندا  أم) 811، أب 811(على  الدراسة عينةشملت . التنبؤ بالضغوط لديهم
كار" من اعداد سكوبلر وآخرون  مقياس" :، واستخدمت الأدوات التاليةadanaC )cebeuQ(
للذكاء الطابعة  ومقياس وكسلرلتحديد شدة إعاقة الطفل،  )8891 ,.la te relpohcS ;SRAC(
 التكيفيكما استخدم مقياس للسلوك  ،2002 relshceW ;III-ISPPW( )2002 لسنة الثالثة
، كما استخدم وأواكلانداعداد هاريسون،  من )3002 dnalkaO dna nosirraH ;II-SABA(
أسفرت  .)5991 nidibA ;FS/ISPابدين، (من اعداد  مقياس الضغوط الوالدية النسخة المصغرة
ارتباط بين ، أن هناك لدى الأمهاتأعلى من مستواها الآباء مستوى الضغوط لدى  على أنالنتائج 
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الطفل، مستوى الذكاء، شدة الأعراض، والسلوك  و(عمرالضغوط لكل من الأمهات والآباء  شدة
الأعراض التوحد،  في شدة، أقل سنتين)سنوات مقابل  5(لصالح الأطفال الأكبر في العمر  )التكيفي
 باء منالآوأكثر معامل الذكاء، وأخيرا ، أنه يكمن التنبؤ بالضغوط لدى  التكيفي،وأكثر في السلوك 
 ).خلال متغيرات (شدة أعراض التوحد، وجنس الطفل
الوالدي لدى أمهات وآباء  إلى تقييم الضغط )3102 ,.la te nellA(هدفت دراسة ألن 
الأطفال ذوي اضطراب التوحد في ضوء أربعة أبعاد خاصين بأعراض اضطراب التوحد وهم: 
، والبعد الثالث يختص الاجتماعيالبعد الأول يختص بالكلام، واللغة، والبعد الثاني يختص بالتفاعل 
 421مي، وبلغت العينة بالحواس والوعي المعرفي، والبعد الرابع يختص بالصحة والسلوك الجس
أب) من مدارس متخصصة، ومراكز التدخل المبكر، ومجموعات 32و أم، 101(مشارك ومشاركة 
الدعم، ومن جمعيات التوحد، في جنوب استراليا وفي فيكتوريا. أدوات الدراسة المستخدمة في 
عن  الديموغرافيةالجزء الأول خاص بجمع المعلومات  أجزاء:من ثلاثة  استبانة تتكونالدراسة هي: 
 تقييم أعراضاستمارة  :الثالث النفسية، والجزء لضغوطلمقياس  ل من الأم والطفل، والجزء الثاني:ك
فرعية مرتبطة بأعراض التوحد وأسفرت النتائج عن أن البعد الثاني  مقاييسالتوحد ويتكون من أربع 
ينما البعد الثالث الخاص بالحواس ب ،يمكنه التنبؤ بالضغط لدى الأمهات الاجتماعيالخاص بالتفاعل 
التنبؤ  لم يتمكنا منالبعدين الآخرين  في حين أنوالوعي المعرفي يمكنه التنبؤ بالضغط لدى الأباء، 
 بالضغط.
إلى  )3102 ,.la te niffuag-okkisuuK ( وآخرون جوفن دراسة كوسيكوهدفت 
 DSA(التوحد ( ذوي اضطرابالأطفال  والدي) لدى ASأعراض  القلق الاجتماعي ( مقارنة 
 كمجموعة ضابطة عددهمالأطفال العاديين  من والدين ) وعينة 131باستخدام عينة منهم عددهم ( 
 وأسفرت الدراسة على )IAPS(بطارية الرهاب الاجتماعي والقلق استخدمت  ،في فنلندا )795( 
أكثر من والدي ق والقل الاجتماعيأن والدي الأطفال ذوي اضطراب التوحد يعانون  من الرهاب 
والقلق بشكل ملحوظ أكثر شيوعا في  أمهات الأطفال  الاجتماعيأن الرهاب  والأطفال العاديين، 
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سجلت أمهات الأطفال . ٪)7.6مقابل  %6.51التوحد عن أمهات الأطفال العاديين ( اضطرابذوي 
الفرعية  الأبعادأعلى بكثير من الأمهات الأطفال العاديين على جميع  مستوى ذوي اضطراب التوحد
التوحد أعلى من أباء الأطفال العاديين  اضطراب الأطفال ذوي ، بينما سجل آباءIAPS( ) للمقياس
المخاوفية، وأوصت الدراسة بضرورة دعم والدي الأطفال والمعرفية، وفي الأعراض الجسمية، 
ك لأن  خصائصهم النفسية تسهم إسهاما كبيرا في التنمية العاطفية التوحد وذل اضطرابذوي 
وأن يتم تفهم  قصور العلاقات الاجتماعية العاطفية،  قيق الرفاهية لجميع أفراد الأسرة،لأطفالهم، وتح
عراض الجسمية للقلق في برامج وأعراض القلق مثل السلوك التجنبي للمواقف الاجتماعية والأ
 للوالدين.التدخل 
) إلى التعرف على طبيعة العلاقة بين كلا من 2102والببلاوي (هدفت دراسة العثمان 
المساندة الاجتماعية والتوافق الزوجي من ناحية والضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي 
على الفروق في الضغوط في ضوء مجموعة من  كذلك التعرفاضطراب التوحد من ناحية أخرى، 
) أما لأطفال يعانون من اضطراب التوحد 69(لدراسة في مدينة الرياض على المتغيرات، أجريت ا
واستخدمت الأدوات التالية: ( مقياس الضغوط النفسية  في بعض معاهد التربية الفكرية المتخصصة.
إعداد بليم وميهرابيين، ومقياس  "مترجم"إعداد إبراهيم العثمان، المقياس الشامل للتوافق الزوجي 
لاجتماعية إعداد الباحثين الحاليين، وأسفرت نتائج الدراسة عن وجود فروق ذات دلالة المساندة ا
احصائية في الضغوط لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التّوحد تعزى إلى جنس الطفل لصالح  
أمهات الذكور، ووجود فروق ذات دلالة احصائية في الضغوط تعزى إلى شدة إعاقة الطفل، حيث 
ل ذوي اضطراب التوحد الشديد أكثر شعورا  بالضغوط من أمهات الأطفال ذوي أمهات  الأطفا
سفرت الدراسة عن وجود فروق ذات دلالة احصائية في الضغوط أأعراض التوحد البسيط، كذلك 
تعزى إلى المستوى الاقتصادي للأسرة لصالح  الأسر في المستويات الاقتصادية الدنيا، وفروق ذات 
لضغوط تعزى إلى المستوى التعليمي للأمهات لصالح الأمهات في المستوى دلالة احصائية في ا
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التعليمي الثانوي فأقل، كما كشفت النتائج عن علاقة سلبية بين المساندة الاجتماعية والضغوط لدى 
 أمهات الأطفال ذوي اضطراب التّوحد.
لدى  إلى معرفة مستوى الضغوط الوالدية  )2102 ,daehtieL (هدفت دراسة ليثيد 
بأعراض اضطراب التوحد، وشملت عينة  مستوياتهاة ومقارنوالدي الأطفال ذوي اضطراب التوحد 
 - 4طفال ذوي اضطراب التوحد في عمر(أم لأ )99( ) أباء و 7منهم ( فرد ) 601الدراسة على( 
 ssenevisnopseR laicoSيالاجتماعأدوات الدراسة: مقياس التجاوب  واستخدمت )،21
، وأظهرت  .)ISP( xednI ssertS latneraPومقياس الضغط الوالدي  )SRS( elacS
عن  أن والدي الأطفال ذوي اضطراب التوحد أظهروا مستوى أعلى من الضغوط بكثيرالنتائج 
لضغوط ، كما أسفرت النتائج عن وجود علاقة ارتباطية موجبة بين مستوى اوالدي الأطفال العاديين
، أي أن والدي الأطفال ذوي الأداء الضعيف )100.0 < p ,15.0 = r(الوالدية، وأعراض التوحد 
 .الأطفال ذوي الأداء العالي والديلديهم ضغوط متعلقة بالطفل أكثر من 
) إلى تحديد العلاقة بين برنامج التدخل المهني بالممارسة 2102هدفت دراسة جاد الله (
برنامج مقنن  إلى التوصلوأسر الأطفال ذوي اضطراب التوحد، لدي العامة  ومستوى الضغوط 
والاجتماعية  للتدخل المهني بالممارسة العامة للخدمة الاجتماعية يخفف من حدة الضغوط النفسية
 في الضغوط والمرتبطة بالطفل ةتحديد العوامل المؤثرو الأطفال ذوي اضطراب التوحد، لدى أسر
 )طفل تتراوح أعمارهم ما بين 23وكانت عينة الدراسة  أو بالأسرة أو بالمؤسسة التي تقدم الرعاية،
 ومدة برنامج التدخل ثلاثة أشهر، ،تجريبية وأخرى ضابطة :مقسمين إلى مجموعتينعام،  )-51 6
والاجتماعية لأسر الأطفال ذوي التوحد من  دراسة هي مقياس الضغوط النفسيةللأداة الرئيسة لوا
برنامج التدخل المهني  وجود علاقة ايجابية ذات دلالة احصائية  بين إعداد الباحث، أسفرت الدراسة  
لأسر الأطفال ذوي  (تقليل حجم الشعور بالإحباط والعجز) حجم الضغوط النفسية وبالممارسة العامة 
البرنامج والتخفيف من حدة  اضطراب التوحد، كذلك عن وجود علاقة ذات دلالة إحصائية بين
 وأسفرتوتحسين العلاقة الاجتماعية لأسر أطفال ذوي اضطراب التوحد،  الاجتماعيةالضغوط 
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اعية وجود علاقة ذات دلالة احصائية بين حدة الضغوط النفسية والاجتمعن نتائج الدراسة 
 لصالح الأطفال الأكثر سنا،ٌ و الذكور، والخصائص الشخصية للطفل مثل عمر الطفل وجنسه 
وبعض المتغيرات  ووجود علاقة ذات دلالة احصائية بين حدة الضغوط النفسية والاجتماعية
 ى تعليما ،للصالح الأم الأع :ودخل الأسرة، وعدد الأسرة  ،مثل مستوى تعليم الأم الاجتماعية
والأسرة كبيرة العدد، والأسرة الأقل في الدخل ، كما كانت هناك علاقة ذات دلالة إحصائية  عاملة،وال
في بين تعاون المؤسسة القائمة برعية الطفل مع المؤسسات الأخرى، وتعاون الإدارة مع الأسرة، 
ن الضغوط عوامل ديمقراطية الإدارة وامكانيات المؤسسة، والتخفيف من شدة معاناة الأسر موجود 
 .لصالح تعاون المؤسسة وتعاون الإدارة النفسية والاجتماعية
أمور  أولياءلدى ) إلى معرفة مستوى الضغوط النفسية 2102أحمد ( دراسة سيدهدفت 
-التعليميرافية (المستوى غووعلاقتها ببعض المتغيرات الديم ذوي اضطراب التوحدالأطفال 
على عينة  مقياس الضغوط النفسية المعدل من قبلها الباحثة. استخدمت )المهنة-الاقتصادي المستوى
أما) من  03أبا،  03( ،لأطفال ذوي اضطراب التوحد بواقعاأب وأم من  06 مقدارها عشوائية
نتائج الدراسة وأسفرت المراكز الخاصة بالتوحد ومراكز ذوي الاحتياجات الخاصة بولاية الخرطوم، 
فروق وجود و، النفسية لأولياء أمور الأطفال ذوي اضطراب التوحد مستوى الضغوط ارتفاععلى 
تعزى لمتغير  ذوي اضطراب التوحدذات دلالة إحصائية في الضغوط النفسية لأولياء أمور الأطفال 
 وجود فروق ذات دلالة إحصائية في الضغوط النفسيةو التعليم لصالح المستوى التعليمي (الجامعي)،
صالح ذوي المستوى المهني المرتفع (أطباء، مهندسين، مشرفين، المهن متغير المهنة لتعزى ل
قتصادي المستوى الا وجود فروق ذات دلالة إحصائية في الضغوط النفسية تعزى لمتغيروالتقنية)، 
 لصالح ذوي المستوى الاقتصادي المرتفع. 
) الى الكشف عن الضغوط لدى أسر الأشخاص ذوي 1102هدفت  دراسة الخميسي (
ضطراب التوحد والفروق في الضغوط بين أسر الأطفال والمراهقين في مدينة جدة بالمملكة العربية ا
طفال والمراهقين ذوي الأعدد من أم ل) 94) أب و( 86السعودية، تكونت عينة الدراسة من (
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مقياس للضغوط الأسرية  كما يدركها  اضطراب التوحد في مراكز ومدارس التوحد، مستخدما ُ 
نقص المعلومات  عنالضغوط الناتجة  إلى أنعداد الباحث، وأظهرت نتائج الدراسة إالوالدين من 
 والضغوط المتعلقة بخصائص الابن هي أكثر الضغوط التي تعاني منها أسر الأطفال والمراهقين
ن أسر الأطفال ذوي اضطراب التوحد سر المراهقين يعانون أكثر مأ، بينما ذوي اضطراب التوحد
 في الضغوط الاجتماعية والضغوط النفسية والضغوط المنزلية والضغوط المتعلقة بخصائص الطفل،
 بنقص المعلومات والضغوط المالية.وتساوت المجموعتين في الضغوط المتعلقة 
 إلى مقارنة مستوى الشعور )0102 ,akswokassoK & alusiP(هدفت دراسة 
ضطراب التوحد ا الأطفال ذويوالدي  لدى( ecnerehoC fo esneSبالتماسك والوحدة (
 واستراتيجياتبالتماسك والوحدة  ووالدي الأطفال العاديين، وأيضا دراسة العلاقة بين الشعور
) زوج من والدي الأطفال ذوي اضطراب التوحد، 62( عبارة عن الدراسة الضغوط، عينةمواجهة 
ستبانة الشعور بالتماسك) وا(ستبانة استخدمت او الأطفال العاديين، والديمن زوج  92و
والدي الأطفال  حصولعلى . وأسفرت النتائج كأدوات للدراسة مواجهة الضغوط) استراتيجيات(
ا  وإدارة ، كما أنهم نوالوحدة مع الشعور بالتماسكمستوى منخفض من  على ذوي اضطراب التوحد
أكثر من والدي الأطفال لمواجهة الضغوط  كاستراتيجيةوب والتجنب" بكثرة " الهر استخدموا
، سكاالعاديين، كما أظهرت النتائج عدم وجود فروق بين الأباء والأمهات في مستوى الشعور بالتم
التوحد يرتبط إيجابيا  بطلب الدعم  اضطرابذوي أن الشعور بالتماسك لدى والدي الأطفال  وأيضا
 اتي ويرتبط سلبيا  بقبول المسؤولية وإعادة التقييم الذاتي.والضبط الذ الاجتماعي
 الأطفال ذوي اضطراب التوحد ووالدي تناولت احتياجات أمهات دراسات .2
التي  هدفت إلى التعرف على حاجات أولياء أمور الأطفال و) 5102( يونس سةااشارت در
 أمور أولياء من )78الدراسة من(ينة ذوي اضطراب التوحد وعلاقتها ببعض المتغيرات، تكونت ع
في المملكة العربية السعودية، تم اختيارهم بصورة  في مدينة جدة الأفراد ذوي اضطراب التوحد
أولياء أمور الأطفال ذوي اضطراب التوحد من  حاجاتواستخدمت استبانة لتعرف على ، عشوائية
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 الحاجات ، تليهاالأولى المرتبة في يةالماد الحاجات الدراسة عن وقوع  وأسفرت نتائجإعداد الباحث، 
 كما الأخيرة، المرتبة جاءت في  الاجتماعية الحاجات بينما الثانية، للأسرة في المرتبة الأساسية
ودرجة  العمر لمتغيري تعزى دلالة احصائية  ذات أنه لا توجد فروق الدراسة نتائج أوضحت
 دلالة ذات فروق وجود النتائج بينما بينت ككل، الحاجات وفي الحاجات جميع في اضطراب التوحد
 فروق وجودو( دون الثانوي)، لصالح الأقل تعليما الأمر لولي التعليمي المستوى لمتغير إحصائية
عند  آلاف 5-1فئة الدخل من  لصالح الفروق وجاءت إحصائية لمتغير الدخل الشهري، دلالة ذات
وفئة  01-6 من الدخل فئة بين إحصائية دلالة ذات فروق آلاف، وجود 01-6 الدخل مقارنتها بفئة
 ألفا  فما فوق. 11من كانت لصالح فئة الدخل ألف فما فوق،  11الدخل من 
درجة حاجات أمهات الأطفال ذوي التعرف على ) والتي هدفت إلى 4102دراسة الخفش (
الفروق بين اضطراب التوحد، وعلاقتها ببعض المتغيرات في إقليم جنوب الأردن، والكشف عن 
) أما  من أمهات الأطفال ذوي اضطراب 761درجة حاجات الأمهات، تكونت عينة  الدراسة من (
أن  التوحد الملتحقين بمراكز التوحد وغير الملتحقين في أربعة محافظات، وأشارت النتائج إلى
نسبة مرتفعة، وبال ذوي اضطراب التوحدمتوسط الدرجة الكلية لمقياس حاجات أمهات الأطفال 
في حين كان أقلها  ،لترتيب الأبعاد كانت الحاجة للمعلومات أعلى أبعاد الحاجات لدى أمهات الأطفال
 ≥50.0 دلالة إحصائية عند مستوى ( فروق ذاتكذلك أشارت النتائج إلى وجود  .الحاجة المادية
) لمتغير شدة الاضطراب لدى الطفل على مقياس درجة حاجات الأمهات على الدرجة الكلية وعلى α
 كماالأبعاد السبعة لصالح حالات الاضطراب الشديد مقارنة مع حالة الاضطراب المتوسط والبسيط، 
، لديهن أكبردرجة الحاجة  ) تظهر 21- 6الأطفال في عمر ( أظهرت نتائج الدراسة بأن أمهات 
وجود فروق ذات دلالة إحصائية لدرجة حاجات الأمهات تعزى لمتغير دخل الأسرة لصالح الأسر 
، وجود فروق ذات دلالة إحصائية تعزى لمتغير المستوى التعليمي للأمهات المنخفضذوات الدخل 
الأم وجود فروق ذات دلالة إحصائية لمتغير عمل و )دون الثانوي(لصالح الأمهات الأقل تعليما  
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صالح الأمهات غير العاملات، و عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية تبعا  لمتغير جنس الطفل ل
 ونوع الخدمة سواء كان الطفل ملتحق أو غير ملتحق بمركز.
الذكاء الانفعالي على مستوى تعرف ال) هدفت إلى 3102دراسة الخفش، وأبو زيتون (
 ) أما ،99، تكونت عينة الدراسة من (التوحدذوي اضطراب وعلاقته بحاجات أمهات الأطفال 
  ecnegilletnI lanoitomE ehT(واستخدم مقياس الذكاء الانفعالي 
ترجمة وتكييف على ، )1002 ,nampahC(من اعداد تشيب مان )eriannoitseuQالانفعالي
 لباحثان)الأطفال التوحديين(من اعداد اياس حاجات أمهات ومق ،)5002البيئة العربية السامرائي (
مهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد كان بدرجة متوسطة، الأأن مستوى حاجات  وأظهرت النتائج
أقلها الحاجة للدعم والإرشاد  وكانت الحاجة للخدمات أعلى الحاجات،  الحاجاتوبالنسبة لترتيب 
أشارت النتائج إلى وجود ارتباط بين الذكاء الانفعالي وأبعاده وحاجات أمهات الأطفال  كماالديني. 
النتائج وجود دلالة إحصائية لصالح الأمهات الأكثر ذكاء  كما أوضحت. ذوي اضطراب التوحد
 ة.انفعالي لمتغير الذكاء الانفعالي على الدرجة الكلية لمقياس الحاجات وأبعاده ما عدا الحاجة المالي
 الخدمات التي يحتاجها على ) إلى التعرف0102هدفت دراسة السرطاوي وقراقيش(
ودرجة الرضا  في مدينة الرياض الأطفال ذوي اضطراب التوحد في المراكز الحكومية والأهلية
عنها وكذلك احتياجات أسر هؤلاء الأطفال والخدمات المقدمة لهن من قبل العاملين في تلك المراكز 
) من أولياء أمور الأطفال ذوي 27ا عن تلك الخدمات، وكانت عينة الدراسة (ودرجة الرض
وقد استخدم الباحثان أداة "قائمة الخدمات" التي يحتاجها  ،أم  )24) أبا و(03اضطراب التوحد منهم(
التوحد وأولياء الأمور والتي اشتملت على محوران: محور خدمات الطفل، ذوي اضطراب أطفال 
طفالهم أت نتائج الدراسة أن أولياء الأمور يرون حاجة وأسفر .: محور خدمات الأسرةيالثانوالمحور 
 أما بالنسبة لدرجةإحدى وعشرين خدمة،  وقد بلغتفي قائمة الخدمات  الموجودةلمعظم الخدمات 
قليل منهم كانوا متوسطة، وعدد  فجاءت بدرجةرضا أولياء الأمور عن الخدمات المقدمة لأطفالهم 
فروق دالة احصائية لحاجة أولياء  الدراسة عن وجود بينت نتائجكبيرة، كما راضيين عنها بدرجة 
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الأمور للخدمات المقدمة لهم ولأطفالهم. حيث كانوا غير راضين على الإطلاق عن كثير من الخدمات 
طفل، لول على الخدمة لوالمجتمعي، والمعلومات حول أماكن الحص الاجتماعيمثل مجموعات الدعم 
والمعلومات حول حقوق الأسرة القانونية  ،على الخدمة للأسرةالحصول والمعلومات حول أماكن 
وقد قدمت الدراسة مجموعة من التوصيات التي . %05الرضا عنها   أكثر من  نسبة عدموكانت 
م، بالإضافة إلى أولياء الأمور حول مختلف الخدمات التي يحتاجها الأطفال وأسره بآراءتهتم 
حالة الطفل ذا اضطراب  تتطلبالاهتمام بتقديم مختلف الخدمات التعليمية والخدمات المساندة وفق ما 
 التعليمية. على الخدماتالتوحد وعدم التركيز فقط 
 الخاصة  الاحتياجاتذوي  ووالدي لأمهات حتياجاتدراسات جمعت بين الضغوط والا. 3
ووالدي وجدت الباحثة عدد قليل من الدراسات جمع بين الضغوط والاحتياجات لأمهات 
 الأطفال ذوي اضطراب التوحد، وهذه الدراسات هي: 
 النفسية والحاجات الضغوط طبيعة على هدفت إلى التعرفالتي ) 5102( الوكيل دراسة
 مصر من كل في الإعاقة الذهنيةذوي   الأطفال وأمهات آباء منها يُعاني التي والاجتماعية
 ) من002من ( العينة وتكونت والحاجات، الضغوط هذه عبر الحضارية في والفروق والسعودية،
المعاقين في  الأطفال وأمهات آباء ) من002المعاقين في العينة المصرية، و( الأطفال وأمهات آباء
والاحتياجات لأولياء أمور المعاقين( العينة السعودية، تم استخدام بطارية قياس الضغوط النفسية 
 بين ذات دلالة احصائية فروق )، وأسفرت النتائج  عن وجود8991اعداد السرطاوي، والشخص، 
 النفسية، وأيضا في الحاجات النفسية والاجتماعية، وجود الضغوط في المصرية العينة وأمهات آباء
، وأيضا  في  النفسية الضغوط في وديةالسع العينة وأمهات آباء بين ذات دلالة احصائية فروق
 على الواقعة النفسية الضغوط في ذات دلالة احصائية فروق الحاجات النفسية والاجتماعية، وجود 
ذات  فروق السعودية، كذلك وجود  العربية والمملكة مصر من وأمهات المعاقين ذهنيا  في كل   آباء
 وأمهات المعاقين ذهنيا  في كل   التي يعاني منها آباءالحاجات النفسية والاجتماعية   دلالة احصائية
 .السعودية العربية والمملكة مصر من
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) هدفت إلى التعرف على أهم مصادر الضغوط النفسية لدى أمهات 3102(  دراسة كاشف
تعد مصادر للضغوط، ثم  والتيأطفال ذوي اضطراب التوحد، وكذلك على الاحتياجات الأسرية 
لخفض هذه الضغوط لدى الأمهات، وجاءت نتائج الدراسة بأن  ةإرشادي لاستراتيجية نموذج اقترحت
بطرق رعاية الطفل، ضغوط  مرتبطةضغوط  أهم الضغوط التي تعاني منها أمهات أطفال التوحد:
خصائص إعاقة التوحد، ضغوط مرتبطة بالسلوكيات الشاذة للطفل، ضغوط مرتبطة بثورات 
لتواصل مع الطفل، ضغوط مرتبطة بالمعرفة (التشخيص)، الغضب، ضغوط مرتبطة بضعف ا
فعرضت مجموعة  بالاحتياجاتوضغوط مرتبطة بردود فعل الزوج والأخوة والغرباء، وفيما يتعلق 
من الاحتياجات منها ( احتياجات معرفية، احتياجات مرتبطة برعاية الطفل ذي اضطراب التوحد، 
والحاجة  ،الأبناءتقبل الطفل، والحاجة إلى دعم الزوج ووالحاجات المادية، والحاجة إلى تأمين مس
المقترحة تجمع فنياتها بين الإرشاد  المعرفي السلوكي وكذلك  والاستراتيجية، إلى الدعم المجتمعي
  الإرشاد السلوكي.
 ) التي5102؛ الوكيل، 4102ذكرت في (الخفش،  )8991والشخص (دراسة السرطاوي 
، لمواجهة الضغوط النفسية المترتبة ذوي الإعاقةأولياء أمور الأطفال  حديد احتياجاتإلى ت هدفت
الأبناء وعلاقة ذلك بكل من مستويات الضغط النفسي وأساليب و على وجود حالة الإعاقة لدى الأسرة،
المواجهة، وكذلك ببعض المتغيرات سواء الخاصة بالطفل كنوع الإعاقة والعمر الزمني، أو أولياء 
س والعمر الزمني والمستوى التعليمي والدخل الشهري. واستخدمت بطارية قياس الأمور كالجن
الضغوط النفسية وأساليب المواجهة والاحتياجات لأولياء أمور المعوقين اعداد الباحثان (السرطاوي 
)، فضلا  عن استبانة لجمع البيانات الأولية عن الطفل ووالديه. وقد طبقت هذه 8991والشخص، 
-02أما ) تراوحت أعمارهم ما بين ( 923أبا ،  533) أبا  وأما  (166ى عينة قوامها (الأدوات عل
) طفلا من المعوقين عقليا ، وسمعيا ، وبصريا ، وبدنيا  ممن 843) سنة وهم يمثلون آباء وأمهات (56
خاصة ) سنة، وجميعهم بالمرحلة الابتدائية بمعاهد التربية ال51-5بين (تنحصر أعمارهم الزمنية ما 
عدا الإعاقة البدنية فأخذت من دار رعاية الأطفال المعوقين بالرياض. وأسفرت نتائج الدراسة عما 
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يلي: جاء ترتيب الاحتياجات كالتالي من حيث الأهمية (الدعم المادي، الاحتياجات المعرفية، الدعم 
والآباء في  مهاتالأ)، كما لم توجد فروق ذات دلالة احصائية بين المجتمعي، الدعم الاجتماعي
بعض الاحتياجات الوالدية بكل من العمر الزمني لأولياء الأمور، ومستوى ، تأثر الاحتياجاتترتيب 
الاحتياجات الوالدية بنوع الإعاقة وعمر الطفل الزمني،  تأثرت تعليمهم، ومستوى دخلهم الشهري.
الأفراد ذوي بدنيا عنه لدى أولياء أمور  ذوي الإعاقة الأفراد الاحتياجات المعرفية لأولياء أمور تزايد
ادية والمجتمعية لدى أولياء أمور الأفراد ذوي الإعاقة الاحتياجات الم ايدعقليا وبصريا، وتز الإعاقة
تأثر الاحتياجات الوالدية بمستوى الضغط النفسي لديهم، وقد تزايدت ، الصغار مقارنة بالكبار
تأثر الاحتياجات بمستوى مواجهة الضغط النفسي  ،ط.الاحتياجات بصورة عامة مع ارتفاع الضغ
  وقد تزايدت الاحتياجات بصورة عامة بارتفاع مستوى المواجهة.
التي هدفت إلى دراسة أثر )8002 ,yaweD & nosneB(  و ديوي دراسة بنسون
لأطفال ذوي والدي ا حتياجاتاالتوحد، وكذلك دراسة  اضطرابذوي  الأطفالالضغوط على والدي 
من والدي الأطفال ذوي  55، وكانت عينة الدراسة همالتوحد لتخفيف الضغوط علي اضطراب
، كلجاري، ألبرتاكنداـ و  فأقل من منظمات مختلفة فيعام  21 في عمر لأطفالل التوحد، اضطراب
شاركوا  91 )، منهم 34-62 تتراوح أعمارهم من(أب  02، وأم 53 من عينة الدراسةوتكونت 
مقياس الضغوط الوالدية الطبعة  :هي المستخدمةوأداة الدراسة ، بمفردهمشاركوا   71، ومع أزواجهم
التوحد   اضطراب٪ من والدي الأطفال ذوي 06 أنعلى الدراسة  نتائج وأسفرت ISP(الثالثة (
بوالدي الأطفال العاديين. أما بالنسبة لترتيب  مقارنةيعانون من مستوي أعلى من الضغوط 
. المتخصصين" ودعم لدعم أفراد العائلة " ترتيب الحاجةبنفس  "الماديةالحاجة "جاءت ف الاحتياجات
ة للحاجفي ترتيبها  اختلفتللأمهات والآباء مماثلة، إلا أنها  الاحتياجاتوبصفة عامة جاء ترتيب 
الدراسة وأسفرت نتائج باء أعلى من الأمهات. رتبها الآ حيث“الطفل  لتعامل مع التدريب في المنزل"
ترتيب فروق ذات دلالة إحصائية بين والدي ذوي الضغط العالي والمنخفض في  على وجود أيضا  
جة إلى منظمة اأشد حاجة هي الحبوضع المنخفض  باء ذوي الضغطلآحيث رتبها ا الاحتياجات
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في عمر ة الدينية في المرتبة الأخيرة، بينما والدي الأطفال دالحاجة إلى المساعمعلوماتية، بينما 
القبول المجتمعي، وتفهم الجيران والدعم الزوجي، والمدرسة قاموا بترتيب الحاجة إلى دعم الأقارب، 
قاموا بترتيب  بينما والدي الأطفال قبل المدرسة في مرتبة أعلى من والدي الأطفال قبل سن المدارس.
المنزلي في إدارة الطفل أعلى من والدي الأطفال  والتدريبوالمتسق،  الحاجة إلى التشخيص المبكر
كان لديهم  خلال العام الماضيبنائهن افي سن المدرسة، ووالدي الأطفال الذين تم تشخيص حالة 
الضيق أكثر من والدي الأطفال الذين و ،والعزلة، والشعور بالتعاسة الكفاءة،مشاعر أكثر من عدم 
 .معامن أكثر من تم تشخيص حالة أبنائهن 
 ذوي الأطفال) التي هدفت إلى تحديد الضغوط النفسية لدى والدي 6002قراقيش (ودراسة 
احتياجات أولياء أمور أولئك الأطفال التي تمثل متطلبات أساسية  والتعرف علىاضطراب التوحد، 
وعلاقة ذلك بكل من مستويات  أبنائهم،تساعدهم على مواجهة الضغوط النفسية الناجمة عن إعاقة 
الضغط النفسي. وكذلك التعرف على علاقة كل من الضغوط النفسية والاحتياجات ببعض المتغيرات 
الخاصة بأولياء الأمور المتمثلة بالجنس، والعمر الزمني، ومستوى التعليم، والدخل الشهري، أو 
اشتملت عينة الدراسة  .لعمر الزمنيالخاصة بالأطفال والمتمثلة بدرجة التوحد لديهم، والجنس، وا
) من أولياء أمور أطفال 732) من أولياء أمور الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة منهم (415على (
التوحد المسجل  أطفالهم في برامج التوحد المتواجدة في مراكز التربية الفكرية في مناطق المملكة  
أمور الأطفال ذوي الإعاقة العقلية والسمعية ) من أولياء 772العربية السعودية المختلفة، و(
والبصرية المسجلين  أطفالهم في معاهد التربية الفكرية، ومعاهد الأمل، ومعاهد النور التابعة لوزارة 
التربية والتعليم في مدينة الرياض، تم استخدام مقياسي الضغوط النفسية واحتياجات أولياء أمور 
). توصلت 8991السرطاوي و الشخص ( من  (إعداد وتقنين كلالأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة 
ثانيا:  .أولا: ارتفاع مستوى الضغط النفسي لدى أفراد العينة الكلية :الدراسة إلى النتائج التالية
الضغوط النفسية لدى أولياء أمور أطفال التوحد أعلى وبدرجة أكبر مقارنة بمستوى الضغوط النفسية 
ثالثا: جاءت الحاجة إلى الدعم المادي في المرتبة الأولى، في  .اقات الأخرىلدى أولياء أطفال الإع
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حين جاءت الحاجة إلى المعرفة في المرتبة الثانية، وجاءت الحاجة إلى الدعم المجتمعي في المرتبة 
رابعا: اختلفت احتياجات  .الرابعةالثالثة، أما الحاجة إلى الدعم الاجتماعي فقد جاءت في المرتبة 
لياء أمور أطفال التوحد إلى الدعم المادي، والدعم المجتمعي، والدعم الاجتماعي باختلاف مستوى أو
 .الضغط النفسي لديهم، في حين لم تختلف حاجتهم للمعرفة باختلاف مستوى الضغط النفسي لديهم
مور أطفال خامسا: تفاوتت نتائج الفرض الخاص بالضغوط النفسية وفقا  للمتغيرات المرتبطة بأولياء أ
سادسا: تفاوت نتائج الفرض الخاص بالضغوط النفسية وفقا للمتغيرات المرتبطة بأطفال  .التوحد
سابعا: تفاوت نتائج الفرض الخاص بالاحتياجات وفقا للمتغيرات المرتبطة بأولياء أمور  .التوحد
المرتبطة بأطفال أطفال التوحد ثامنا: تفاوت نتائج الفرض الخاص بالاحتياجات وفقا للمتغيرات 
 .التوحد
 تعقيب على الدراسات السابقة
الأطفال ذوي  ووالدي الدراسات التي تناولت الضغوط النفسية  لدى أمهاتبمراجعة 
(  الأطفال ذوي اضطراب التوحد في مجملها تعرض والدي نجد أنها أظهرتاضطراب التوحد، 
الة احصائيا بين معرفة الأم وادراكها وأن هناك علاقة ارتباطية د ،مرتفعةلضغوط  وخاصة الأم )
، ووجود ارتباط  بين  )5102، أبو العطا واستخدامها لأساليب المواجهة الإيجابية (بطبيعة الضغوط 
شدة الأعراض، والسلوك ومستوى الذكاء، وشدة الضغوط لكل من الأمهات والآباء و عمر الطفل، 
 )الاجتماعيالتفاعل (وخاصة   أعراض اضطراب التوحد ، وأن )4102 ,la te draviR(التكيفي 
 باءيمكنه التنبؤ بالضغط لدى الآ) الحواس والوعي المعرفي(التنبؤ بالضغط لدى الأمهات بينما يمكنه 
يعانون  من  ( وخاصة الأم) والدي الأطفال ذوي اضطراب التوحد ، وأن )3102 ,.la te nellA(
 ,la te niffuaG-okkisuuK( والقلق أكثر من والدي الأطفال العاديين الاجتماعيالرهاب 
فروق ذات دلالة احصائية في الضغوط لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب وأن هناك ، )3102
المستوى التعليمي  -المستوى الاقتصادي للأسرة  -شدة إعاقة الطفل -التّوحد تعزى إلى (جنس الطفل 
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وأيضا  بين الضغوط  والضغوط،للأمهات ). كذلك وجود علاقة سلبية بين المساندة الاجتماعية 
 )،2102، والببلاوي (العثمانوالتوافق الزوجي 
 ,daehtieLوجود علاقة ارتباطية موجبة بين مستوى الضغوط الوالدية، وأعراض التوحدو
والخصائص  وط النفسية والاجتماعيةجود علاقة ذات دلالة احصائية بين حدة الضغو ، و( )2102
مثل مستوى تعليم الأم وعدد  الاجتماعية:وبعض المتغيرات  ،وجنسه ،هالشخصية للطفل مثل عمر
وجود فروق ذات دلالة إحصائية في الضغوط النفسية ، و) 2102 ،جاد الله خل الأسرة (ادالأفراد 
ومتغير المهنة، ومتغير المستوى  التعليم،لأولياء أمور الأطفال ذوي اضطراب التوحد تعزى لمتغير 
نقص المعلومات والضغوط المتعلقة بخصائص الابن هي  وأن ،)2102، سيد أحمد الاقتصادي (
 ،)1102 أكثر الضغوط التي تعاني منها أسر الأطفال والمراهقين ذوي اضطراب التوحد (الخميسي،
حصول والدي الأطفال ذوي اضطراب التوحد على مستوى منخفض من الشعور  بالتماسك والوحدة و
لمواجهة الضغوط أكثر من  كاستراتيجيةبكثرة " الهروب والتجنب"  استخدموامعنا  وإدارة ، كما أنهم 
الدراسات  أن عددوبالرغم من  .)0102 ,akswokassoK & alusiP(والدي الأطفال العاديين
 فإن هذه )4102 ،(كاشفعلى الضغوط النفسية لدى أمهات أطفال ذوي اضطراب التوحد قليل 
وغيرها يظهر حجم معاناة والدي ذوي اضطراب التوحد وخاصة الأم من شدة الضغوط  الدراسات
قات محدودية العلا، والاجتماعيوالرهاب  ،الشعور بالتماسكانخفاض و الاكتئابالنفسية المتمثلة في 
قد تنشأ هذه الضغوط عن خصائص الطفل، أو شدة و النفسي والزوجي. وعدم التوافق ،الاجتماعية
كما  ،وغيرها الاضطرابالنقص المعرفي بطبيعة  عدم إدراك الأم بطبيعة الضغوط أو الإعاقة، أو
  .بعض المتغيرات الخاصة بالطفل والأم ضوء أنها قد تختلف في
، الأطفال ذوي اضطراب التوحد ووالدي أمهات احتياجاتالتي تناولت  الدارسات وبمراجعة
في بعض البلدان العربية ذوي اضطراب التوحد تناولت حاجات أولياء أمور الأطفال  نجدها 
 الاحتياجاتفروق في درجة  كذلك وجود بصفة عامة مرتفعة،م له  الاحتياجوأن درجة ، والأجنبية
 في المادية الحاجات  عن وقوعأسفرت )  5102 ترجع إلى متغيرات عدة ، فنجد دراسة ( يونس،
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 ذات الأخيرة، كما كانت هناك فروق المرتبة جاءت في  الاجتماعية الحاجات بينما ، الأولى المرتبة
 درجة وفي الحاجات أبعاد جميع في العمر ودرجة اضطراب التوحد لمتغيري تعزى دلالة احصائية 
لمتغير  و الأمر لولي التعليمي المستوى لمتغير إحصائية دلالة ذات فروق وجود ككل، الحاجات
متوسط الدرجة الكلية  ارتفاعإلى  هاأشارت نتائجالتي ) 4102الخفش (ودراسة  الدخل الشهري،
جة ترتيب الأبعاد كانت الحا، وبنسبة إلى لمقياس حاجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد
فروق وجود  أشارت إلى ، كمافي حين كان أقلها الحاجة المادية للمعلومات أعلى أبعاد الحاجات،
المستوى التعليمي و، دخل الأسرةالابن و عمرو، دلالة إحصائية لمتغير شدة الاضطراب ذات
حاجات  درجةأن ) أظهرت 3102دراسة الخفش، وأبو زيتون (و ،متغير عمل الأموللأمهات 
كانت الحاجة للخدمات أعلى الحاجات، وأقلها الحاجة فترتيب الحاجات أما  ،درجة متوسطة الأمهات
وجود ارتباط بين الذكاء الانفعالي وأبعاده وحاجات أمهات  ، وأشارت إلىللدعم والإرشاد الديني
) أظهرت أن أولياء الأمور 0102(   دراسة السرطاوي وقراقيشو ،الأطفال ذوي اضطراب التوحد
يرون حاجة اطفالهم لمعظم الخدمات المتضمنة في قائمة الخدمات والبالغة إحدى وعشرين خدمة، 
فروق دالة احصائية لحاجة أولياء الأمور للخدمات المقدمة لهم ولأطفالهم. حيث كانوا  وأن هناك
والمجتمعي،  الاجتماعيالدعم  غير راضين على الإطلاق عن كثير من الخدمات مثل مجموعات
على الحصول ن طفل، والمعلومات حول أماكلوالمعلومات حول أماكن الحصول على الخدمة ل
حتياجات معا  لوالدي ذوي الاالتي تناولت الحاجات والضغوط  الدراسات بملاحظةو .للأسرة الخدمة
-فقط على حد علم الباحثة -دراساتويقل هذا العدد لينحصر في ثلاث  ،لوجدناها عدد قليلةالخاصة 
) التي اقترحت فيها 3102( دراسة كاشف :ذي اضطراب التوحد وهم الأطفالعلى والدي 
التي هدفت  )6002قراقيش (، ودراسة والاحتياجاتاستراتيجية للتدخل بعد عرضها لأهم الضغوط 
 ذوي اضطراب التوحد، إلى تحديد الضغوط النفسية، والتعرف على احتياجات أولياء أمور الأطفال
، علاقة كل من الضغوط النفسية والاحتياجات ببعض المتغيرات الخاصة مستويات الضغطوعلاقتها ب
 )8002 ,yaweD & nosneB(التي بنسون وديوي  ودراسة . بالأطفالة  والخاص بأولياء الأمور
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، وتحديد حاجاتهم، ودراسة ذوي اضطراب التوحد الأطفال والدي لدىهدفت إلى دراسة الضغوط 
من المتغيرات  لمجموعة، وتبعا  مستويات الضغط لديهنالفروق في الاحتياجات تبعا  للفروق في 
 والعوامل.
نستقرأ معاناة أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد في ظل ومن خلال هذه الدراسات 
، والاجتماعيةالمادية،  الاحتياجاتنقص في العديد من من  لديهنوما ، ابنائهنظروف إعاقة 
 .والمعرفية والمجتمعية
لعوامل الاجتماعية، ل وذلك لدور الهامحتياجات من أم إلى أم ومن أسرة إلى أسرة، الا تختلف 
 كذلكبالنسبة للأمهات.  الاحتياجاتفي تحديد أولويات  والديموغرافيةوالمادية، والثقافية، والدينية، 
فاحتياجات أمهات ذوي  ،رإلى أخرى ومن مجتمع إلى آخ من بيئةالاحتياجات نوعية تختلف 
في المجتمعات الغربية قد تختلف عنها في المجتمعات العربية، من حيث أولوياتها  اضطراب التوحد
تطرق لدراسة الضغوط النفسية تولما لم يكن هناك دراسة  ).4102 ،(الخفش أو للأسرة" للأمهات
في دولة الإمارات  بينهما، ودراسة العلاقة اضطراب التوحدلأمهات الأطفال ذوي احتياجات او
منها في  النقطة مساهمةضرورة البحث في هذه  رأت الباحثة -على حد علم الباحثةالعربية المتحدة 
الفرص لأبنائها في شتى مجلات الحياة  أفضلتقديم يد العون لهذه الفئة التي تكافح من أجل تقديم 
من جميع الجوانب، وتنتظر الأمل  الضغوط والاحتياجاتفي ذلك تكابد شدة وهي  البسيط،ولو بالقدر 
 القادم ليأخذ يدها إلى بر الأمان. 
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 وإجراءاتهامنهج الدراسة : الفصل الثالث
 كما يعرض أدوات .الدراسة ، ومجتمع وعينةيتناول هذا الفصل منهجية الدراسة، واجراءاتها
 في المستخدمة الإحصائية وإجراءات تطبيق الدراسة والأساليبالدراسة، وخطوات إعدادها 
 .، وفيما يلي توضيح ذلكالدراسة
 )hcaorppA yduts ehT(الدراسة منهج  
على أنه" تجميع، وتحليل  )hcraeseR evitatitnauQ(للبحث يُعرف المنهج الكمي 
ولا يقتصر المنهج  الاهتمام.لوصف، وتفسير، والتنبؤ، أو التحكم في الظاهرة موضع ية؛ بيانات رقم
الكمي على المعالجة الإحصائية للبيانات، ولكنه يتعمق أكثر من ذلك حيث يضع فروض الدراسة 
كذلك التحكم في ، المراد اختبارها، ويحدد إجراءات الدراسة، التي يجب أن تتبع لتنفيذ الدراسة
، واختيار عينة كبيرة وممثلة اناتعند تجميع البي التي يمكن أن تتداخل الظروف البيئية المحيطة
 ذات معنى يمكن تعميم نتائجها لمجتمع الدراسة حتى نحصل على معلومات
  .)9002 ,naisariA & slliM ,yaG( 
 لعدة أغراض منها: وصف ظواهروطرق  استراتيجياتمجموعة  يستخدم المنهج الكمي
 خلال تحري السبب والنتيجةمن ، ودراسة ظواهر بين متغيرات حالية، التحقق من علاقات
لتحديد  للمنهج الكمي تُستخدم )dohteM evitpircseD( الطريقة الوصفية .)2102 ,olyraP(
جمع معلومات، واختبار فروض، واجابة أسئلة عن ووصف الظاهرة موضع الدراسة، وتتضمن 
 بينما )6102 ,]CSU[ ainrofilaC nrehtuoS fo ytisrevinU( .للدراسةالموضوع الحالي 
بيانات حول وجود أو عدم وجود  جمعيتم فيها  )dohteM noitalerroC(الطريقة الارتباطية 
ولا تتضمن الدراسات الارتباطية  ،علاقة بين متغيرين أو أكثر، وإلى أي درجة تكون هذه العلاقة
 .)9002 ,la te yaG( الدراسة متغيراتعلاقة السبب بالنتيجة بين 
 الوصفي بشقيهالمنهج الكمي  على في دراستها الباحثة عتمدتا فلقد، ما سبقبناء  على 
 في الواقعهما في الوقت الحاضر كما  تين، حيث تقوم الدراسة الحالية على وصف ظاهروالارتباطي
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الطريقة  باستخداموذلك  اضطراب)،الاحتياجات، والضغوط لدى أمهات الأطفال ذوي  (ظاهرة
الضغوط عن العلاقة الارتباطية بين  الكشفإلى كذلك تهدف  الدراسة، ولأن الوصفية للمنهج الكمي
أيضا ،  ةالارتباطيالطريقة  فتم استخدم، هات الأطفال ذوي اضطراب التوحدحتياجات لدى أمالاو
، لأهداف الدراسة المناسب، والملائم  وهو المنهج الوصفي الارتباطيالمنهج الكمي ومن ثم فإن 
لدى أمهات الأطفال ذوي  ومستواها  الضغوط النفسية مصادرما  وهي: أسئلتهاويحقق الإجابة على 
وما هي  التوحدما احتياجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب  ؟من وجهة نظرهن التوحداضطراب 
علاقة ذات دلالة إحصائية بين مستوى الضغوط النفسية واحتياجات أمهات  توجدوهل ؟ درجتها
 الأطفال ذوي اضطراب التوحد؟
 إجراءات الدراسة
تنقسم انطلاقا  من أهداف الدراسة وتساؤلاتها ومنهج البحث فقد قامت الباحثة بالإجراءات التالية التي 
 (الضغوط، والاحتياجات):  وهما الى قسمين بناء  على متغيري الدراسة
 : الأطفال ذوي اضطراب التوحد إجراءات الدراسة الخاصة بالضغوط النفسية لدى أمهات -أ
ومن الإطار النظري ، بناء على المقابلات مع الأمهاتإعداد قائمة من الضغوط النفسية  .1
(السرطاوي&  المراجعوالدراسات السابقة ومقاييس الضغوط النفسية، ومن هذه 
 ، ,.la te nepaE4102، 3102 ، كاشف،8991 الشخص،
 8002 ,yeweD & nosneB( .،2102 ,kcolhcS & avliS. 
تصميم مقياس مبدئي للضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد،  .2
وعرضه على عشرة من الأمهات؛ لبيان مدى سهولة ووضوح العبارات، ومدى 
 زمة على المقياس بناء على مقترحاتهن.لااجراء التعديلات المع مناسبتها لهن، 
؛ لبيان صدق )1الاختصاص(ملحقمحكمين من ذوي  تسعةعرض المقياس على  .3
 المقياس. 
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) من أمهات الأطفال ذوي 471تطبيق الاستبانة على جميع أفراد العينة، البالغ عددهم ( .4
 اضطراب التوحد.
 العلمية. التحقق من صدق وثبات المقياس بالطرق .5
، واستخراج SSPSاجراء المعالجة الإحصائية المناسبة باستخدام الحزمة الإحصائية  .6
 النتائج وعرضها ومناقشتها.
 أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد:الدراسة الخاصة باحتياجات تطبيق ب: إجراءات 
النظري ومن الإطار مع الأمهات إعداد قائمة من الاحتياجات بناء على المقابلات  .1
، 4102، الخفش، 8991 ،الشخصو (السرطاوي المراجع، ومن هذه والدراسات السابقة
   8002 ,yeweD & nosneB( ،5102يونس، ، 3102كاشف، 
تصميم استبانة مبدئية للاحتياجات لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد، وعرضها  .2
ومدى مناسبته لهن، على عشرة من الأمهات؛ لبيان مدى سهولة ووضوح العبارات، 
 واجراء التعديلات الازمة على الاستبانة بناء على مقترحاتهن.
؛ لبيان صدق )1الاختصاص(ملحقمحكمين من ذوي تسعة عرض الاستبانة على  .3
 المقياس. 
) من أمهات الأطفال 471تطبيق الاستبانة على جميع أفراد عينة الدراسة، والبالغ عددهم ( .4
 ذوي اضطراب التوحد.
 التحقق من صدق وثبات الاستبانة بالطرق العلمية. .5
، واستخراج SSPSاجراء المعالجة الإحصائية المناسبة باستخدام الحزمة الإحصائية  .6
 النتائج وعرضها ومناقشتها.
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 أدوات الدراسة
 مقياس الضغوط النفسية لأمهات أطفال ذوي اضطراب التوحد) 1 
على الساحة ذوي الإعاقة الأطفال  والديلدى لضغوط النفسية لمقاييس من ال وجود عددرغم 
على مقياس خاص يقيس الضغوط لدى  لم تعثر —في حدود علمها  —العربية، إلا أن الباحثة 
لقياس الضغوط النفسية لدى أمهات أطفال والدي الأطفال ذوي اضطراب التوحد، كما لم تجد مقياس 
. لذا قامت الباحثة ببناء أداة للتعرف على وقياس على وجه الخصوص ذوي اضطراب التوحد
 يصلح لدراسة الحالية.الضغوط النفسية لدى أمهات أطفال ذوي اضطراب التوحد 
 خطوات بناء المقياس )أ
تناولت الضغوط النفسية بشكل عام، والضغوط التي  التيالنظرية  طلاع على الأطرلاتم ا -
الخصوص، والدراسات والبحوث السابقة التي  على وجه الإعاقةيتعرض لها أباء وأمهات ذوي 
 كاشف،منها (، اهتمت بموضوع الضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد
، 4002، ، زيدان2102، الخميسي، 1102، الخميسي، 4102، ، أحمد1102، أحمد،3102
  .)7002روشان، 
أعدت لقياس الضغوط النفسية العربية  التيتم الاطلاع على عدد من المقاييس والاختبارات  -
زيدان  /الأطفال المعوقين اعداد لأولياء أموروالأجنبية ومن بينها: مقياس الضغوط النفسية 
جودة الحياة لوالدي الأطفال ذوي )، ومقياس 8991(لشخص ا العزيز، وعبد السرطاوي
(,nepaE  ,cečnrČ & retlaW ووالتربين، وكرينسيك، من اعداد ا التوحداضطراب 
avliS( وسكلوك الضغوط الوالدية للتوحد من إعداد سلفيا  مؤشرومقياس "  ،)4102 yarT
 kcolhcS &)2102 ,.
الضغوط مقياس قاييس النفسية تم تحديد أبعاد المالنظرية والدراسات السابقة و الأطر ضوء في -
 :الأبعاد التالية في النفسية
 
 55
 
 
مجموعة الخصائص  ذي اضطراب التوحد: وهي الطفلخصائص سلوك ضغوط  o
الأمهات  والتي يصعب علىالتوحد للطفل ذي اضطراب  السلوكية المميزة
ومنها: صعوبة تفاعل الابن اجتماعيا ، صعوبة التواصل اللفظي،  ،التعامل معها
العدوان،  أو الذات، ايذاء الغضب، مثل العدوانية وغير اللفظي، السلوكيات
 .مهام الحياة اليوميةصعوبة القيام ب
تتناول ردود أفعال الأمهات ومظاهر الضغط عليهن من الناحية  الجسمية: الضغوط o
ومنها: التعب والإرهاق السريع، اضطرابات النوم والأرق، ، العضويةالجسمية و
 الصداع دون سبب واضح، خفقان وزيادة في ضربات القلب. 
، وما قد تشعر الأمهات من الناحية الانفعاليةتتناول ردود أفعال  الانفعالية: الضغوط o
 .، والقلق على مستقبل الطفلبه من مشاعر الضيق والتوتر والكآبة والألم
 وتشمل: تتناول ردود أفعال الأمهات من الناحية الاجتماعية الاجتماعية:الضغوط  o
العلاقات الاجتماعية: سواء داخل محيط الأسرة أو خارجها ومنها: المشاكل  
 العلاقات الاجتماعية الخارجية. محدوديةالزوجية، إهمال الأبناء الآخرين، 
الإرهاق والتعب الجسمي  :ومنهامتطلبات رعاية الابن ذي اضطراب التوحد  
عدم وجود الدعم للأم، تفوق متطلبات الرعاية إمكانات الأسرة المادية، 
 الاجتماعي للأم.
والسلوكية،  الذهنيةتتناول ردود أفعال الأمهات من الناحية  الذهنية والسلوكية: الضغوط o
 الاندفاعية في التصرفات والأحكاماتخاذ القرار، في  التفكير، أو صعوبةمن تشويش في 
 إلى تعاطي المهدئات والمسكنات. اللجوءأو 
الضغوط ( أبعاد هي) عبارة موزعة على خمس 37(في صورته المبدئية من لمقياس تكون ا -
) عبارة 81الاجتماعية ( لضغوطوا عبارة)61(الانفعالية  الضغوط) عبارات 7( )الجسمية
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بنفس  )عبارة 22خصائص سلوك الطفل (ضغوط و) عبارات 01(السلوكية والذهنية  لضغوطوا
 .هذا الترتيب
لأطفال اعشرة من أمهات  علىاستطلاعية كدراسة  في صورته المبدئية المقياس عرضتم   -
 فقراتكذلك لإضافة وذوي اضطراب التوحد، لبيان مدى سهولة ووضوح عبارات المقياس 
مجموعة قيمة من المقترحات في تنظيم الأسئلة وصياغة  أخرى قد يرونها مهمة لهن، ولقد قدمن
 .جديدة فقرات، ولم يضيفن بعض العبارات
في صفحته الأولى  مقياس الضغوط النفسية لأمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحديحتوي  
المقياس الذي يتكون ، ثم صفحة المعلومات الأولية للأمهات تليها، المقياسعلى تعليمات الإجابة على 
تتم الاستجابة على كل و: الجزء الأول خاص بضغوط خصائص سلوك الطفل، من خمسة أجزاء
صغيرا  جدا "  من عباراته من خلال ميزان تقدير خماسي لليكرت مكون من "يمثل ضغطا  عبارة 
ا متوسطا" (يعطى صغيرا "  (يعطى درجتين)، "يمثل ضغط   "يمثل ضغطا   (يعطى  درجة واحدة)،
جدا  "(يعطى خمس  كبيرا   كبيرا" (يعطى أربع درجات)، "يمثل ضغطا  ثلاث درجات)، "يمثل ضغطا 
، الجسمية الضغوطبمن المقياس الخاص  ، والثالث، والرابع، والخامسما الجزء الثانيدرجات)، بين
والانفعالية، والاجتماعية، والسلوكية والذهنية  فتتم الاستجابة على كل عبارة من عباراته من خلال 
ميزان تقدير خماسي مكون من "لا يحدث أبدا " (يعطى  درجة واحدة)، " يحدث نادرا" (يعطى  
تين)، " يحدث قليلا " (يعطى  ثلاث درجات)، " يحدث كثيرا " (يعطى  أربع درجات)، " يحدث درج
 ) درجة.552) إلى (15والدرجات تتراوح على المقياس من ( دائما " (يعطى  خمس درجات).
وفي هذه الدراسة تم تحويل درجات التقدير التي ستستخدم كمعيار للحكم على مستوى الضغوط إلى 
)، (الخفش، 4102مستويات هي: منخفضة، متوسطة، ومرتفعة "كما في دراسة (الخفش، ثلاث 
 )" وفقا  للمعادلة التالية:3102وأبو زيتون، 
 الحد الأدنى للبدائل / عدد المستويات. –طول الفئة = الحد الأعلى للبدائل 
 333.1= 3 /1-5طول الفئة: 
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 الحد الأدنى للبدائل وبذلك يكون مستوى الضغط المنخفض= طول الفئة + 
 333.2=  1+333.1مستوى الضغط المنخفض = 
 ومستوى الضغط المتوسط = مستوى الضغط المنخفض + طول الفئة
   76.3= 333.1+ 333.2مستوى الضغط المتوسط   = 
 + طول الفئة المتوسطلمرتفع = مستوى الضغط اومستوى الضغط 
 00.5=  33.1+ 76.3مستوى الضغط المرتفع =  
 بذلك فإن مستويات الضغوط الثلاثة تكون كالآتي:و
) تعد مؤشر على مستوى ضغوط 33.2) و(1المتوسطات الحسابية التي تقع ما بين ( -1
 منخفضة لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد.
) تعد مؤشر على مستوى ضغوط 76.3) و(43.2المتوسطات الحسابية التي تقع ما بين ( -2
 الأطفال ذوي اضطراب التوحد.متوسطة لدى أمهات 
) تعد مؤشر على مستوى ضغوط مرتفعة 5) و(86.3المتوسطات الحسابية التي تقع ما بين ( -3
 لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد.
 صلاحية المقياس   )ب
وللتحقق من صلاحية المقياس للتطبيق أجرت الباحثة الخطوات التالية من إجراءات تقنين 
 ليصبح أداة علمية تستخدم في التعرف على الضغوط، وذلك على النحو التالي:المقياس وضبطه؛ 
 صدق المقياس )1
 صدق المحتوى (المحكمين) 
، و ذلك لإبداء الرأي فيما إذا محكمين من ذوي الاختصاصتسعة تم عرض المقياس على 
، وما للأمهات أم لا مدى مناسبة العباراتوا، ات الموضوعة تقيس ما وضعت لقياسهكانت العبار
صياغة بعض العبارات،  علىبعض التعديلات  بإجراءالذين اوصوا يمكن حذفه منها أو إضافته إليها، 
فخرج المقياس تخدم نفس الهدف، فتم التعديل بناء  على رأي المحكمين  لكونهامعا  عباراتدمج و
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الضغوط التي مصدرها  ) عبارة موزعة على خمس أبعاد هي: 15في صوته النهائية يحتوي على (
 المظاهر الانفعالية  ،عبارات )7(للضغوط  الجسمية، والمظاهر عبارة )61خصائص سلوك الطفل (
والمظاهر السلوكية عبارات  ) 01(للضغوط  والمظاهر الاجتماعية عبارات  ) 01( للضغوط
 . عبارات )8( للضغوط والذهنية
 اخليالاتساق الد 
 طفال ذويالأتم حساب الاتساق الداخلي لعبارات مقياس الضغوط النفسية لأمهات 
 وذلك من خلال حساب معامل الارتباط بين درجة كل عبارة والدرجة التوحد،اضطراب 
 :التالي )1جدول (ويوضح ذلك  لكلية للبعد الذي تنتمي إليه باستخدام معامل بيرسون،ا
 كل عبارة بالدرجة الكلية للمقياس الفرعي (البعد) ارتباطمعامل  :)1جدول (
خصائص  ضغوط
 سلوك الطفل
السلوكية الضغوط  الضغوط الاجتماعية الضغوط الانفعالية الضغوط الجسمية
 والذهنية 
 رقم
 العبارة
معامل 
 الارتباط
 رقم
 العبارة
معامل 
 الارتباط
رقم 
 العبارة
معامل 
 الارتباط
رقم 
 العبارة
معامل 
 الارتباط
رقم 
 العبارة
معامل 
 الارتباط
 07.0 1 67.0 1 27.0 1 76.0 1 37.0 1
 58.0 2 77.0 2 87.0 2 27.0 2 26.0 2
 48.0 3 17.0 3 17.0 3 18.0 3 27.0 3
 38.0 4 82.0 4 47.0 4 87.0 4 47.0 4
 43.0 5 16.0 5 57.0 5 87.0 5 57.0 5
 66.0 6 76.0 6 76.0 6 67.0 6 37.0 6
 16.0 7 08.0 7 57.0 7 87.0 7 97.0 7
 75.0 8 77.0 8 46.0 8   96.0 8
   67.0 9 57.0 9   77.0 9
   95.0 01 16.0 01   76.0 01
         87.0 11
         08.0 21
         95.0 31
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         76.0 41
         86.0 51
         07.0 61
 
 10.0) أن عبارات المقياس دالة عند 1يتضح من جدول (و
 حساب ثبات المقياس )2
قامت الباحثة بحساب ثبات الأبعاد والثبات الكلي لمقياس الضغوط (كما تدركها أمهات الأطفال ذوي 
 "، فكانت النتائج كما بالجدول التالي:. كرو نباخحساب معامل ألفا لـ " عن طريقاضطراب التوحد) 
 عاد والثبات الكلي لمقياس الضغوطالأبمعاملات ثبات  :)2( جدول
 معامل الثبات  الأبعاد م
 ألفا لـ "كرونباخ"
 49.0 ضغوط خصائص سلوك الطفل 1
 88.0 للضغوط الضغوط العضوية 2
 98.0 للضغوطالمظاهر الانفعالية  3
 78.0 للضغوطالمظاهر الاجتماعية  4
 38.0 للضغوطالمظاهر الذهنية والسلوكية  5
 69.0 الثبات الكلي للمقياس
 
(ألفا لـ بطريقة ثبات الأبعاد والثبات الكلي لمقياس الضغوط  ارتفاع معاملات )2(يتضح من جدول 
 كرونباخ) مما يدل على ثبات الأبعاد والدرجة الكلية للمقياس.
وبالقيام بالإجراءات السابقة تأكد للباحثة ثبات وصدق مقياس الضغوط (كما تدركها أمهات الأطفال 
 الضغوط.ذوي اضطراب التوحد)، وصلاحيته للاستخدام في الدراسة الحالي لقياس 
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 احتياجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد استبانة) 2 
الأطفال  أمهاتالباحث ببناء أداة للتعرف على حاجات  ت، قاملدراسةتحقيق أهداف اول 
 بحاجات أولياء أمور الأطفال ةالمتعلقالدراسات السابقة   وذلك بمراجعةب التوحد، اذوي اضطر
ذوي اضطراب التوحد بصفة ولياء أمور الأطفال أحاجات و ذوي الاحتياجات الخاصة بصفة عامة،
اعداد  ذوي الاحتياجات الخاصة حتياجاتامقياس  ونبية، العربية أو الأج دراسات خاصة سواء كانت
الأداة في صورتها الأولية على شكل استبانة مؤلفة وخرجت  )،8991( الشخصو السرطاوي
والاحتياجات المعرفية ، )8( الاحتياجات المادية أبعاد هي:أربعة ) 4موزعة على ( عبارة ) 04(من
، وقد تم استخدام )7(  الاجتماعية ، والاحتياجات)9( والاحتياجات المجتمعية، )61(  والتدريبية
مهم  غيرسة بحسب الدرجات التالية؛ الدرا أفراد عينة لدى   لاحتياجادرجة  لتقدير خماسيمقياس 
، (ثلاثة درجات)مهم بدرجة متوسطة (درجتان)، بدرجة قليلة  مهم(درجة واحدة)، على الإطلاق 
 مهم بدرجة كبيرة (أربعة درجات)، مهم بدرجة كبيرة جدا  (خمس درجات). 
ذوي اضطراب التوحد؛ لبيان مدى سهولة  للأطفالأمهات تم عرض الاستبانة على عشرة 
وقد أبدت الأمهات  .أخرى قد يرونها مهمة لهناحتياجات ووضوح عبارات الاستبانة، كذلك لإضافة 
   وتم اضافتهما للاستبانة. )،62) و(1ترحين إضافيين رقم (تحمسها للاستبانة، وقدمن مق
الأوزان التالية  اعتمادتم هل هي منخفضة، ام متوسطة، أم مرتفعة ولتحديد درجة الاحتياجات 
 للمتوسطات الحسابية:
 00.5- 86.3ومن  متوسطة،درجة احتياج  76.3- 43.2، ومن ضعيفةدرجة احتياج  33.2-1
 مرتفعة. درجة احتياج 
 صلاحية الاستبانة
 ولتأكد من صلاحية الاستبانة للاستخدام قامت الباحثة بالإجراءات التالية:
 صدق الاستبانة: )1
 صدق المحتوى (المحكمين): 
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، و ذلك لإبداء الرأي فيما محكمين من ذوي الاختصاصتسعة على الاستبانة تم عرض 
مدى مناسبة العبارات، وما و، ات الموضوعة تقيس ما وضعت لقياسهإذا كانت العبار
بعض التعديلات في صياغة بعض  بإجراءيمكن حذفه منها أو إضافته إليها، الذين اوصوا 
 مادي احتياج اقترحوا اضافة، كما تخدم نفس الهدفالعبارات، ودمج عبارات معا لأنها 
 تخرج ،بناء على رأي المحكمين زمةلااجراء التعديلات ال ، بعدللاستبانة) 8رقم (  جديد 
) عبارة موزعة على خمس أبعاد هي:  92حتوي على (تالنهائية  افي صوتهالاستبانة 
عبارات،  )9( والاحتياجات المعرفية والتدريبية، ) عبارات8الاحتياجات المادية (
 . عبارات) 4( الاجتماعية والاحتياجات ،عبارات )8(والاحتياجات المجتمعية 
 الداخلي الاتساق 
اضطراب استبانة احتياجات أمهات الأطفال ذوي تم حساب الاتساق الداخلي لعبارات 
 ذيالكلية للبعد ال رتباط بين درجة كل عبارة والدرجةالتوحد، وذلك من خلال حساب معامل الا
  التالي:تنتمي إليه باستخدام معامل بيرسون، ويوضح ذلك الجدول 
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 للمقياس الفرعي (البعد) عبارة بالدرجة الكليةمعامل ارتباط كل  :)3جدول (
       
 الاحتياجات المادية
     
الاحتياجات المعرفية 
 والتدريبية
       
 الاحتياجات المجتمعية
      
 الاحتياجات الاجتماعية
 رقم
 العبارة
معامل 
 الارتباط
رقم 
 العبارة
معامل 
 الارتباط
رقم 
 العبارة
معامل 
 الارتباط
رقم 
 العبارة
معامل 
 الارتباط
 57.0 1 54.0 1 85.0 1 26.0 1
 78.0 2 95.0 2 55.0 2 17.0 2
 88.0 3 87.0 3 37.0 3 46.0 3
 78.0 4 56.0 4 76.0 4 87.0 4
   97.0 5 36.0 5 77.0 5
   96.0 6 97.0 6 96.0 6
   77.0 7 96.0 7 47.0 7
   77.0 8 87.0 8 46.0 8
     87.0 9  
 
 10.0دالة عند  الاستبانة) أن عبارات 3جدول ( ويتضح من
 الاستبانةساب ثبات ح )2
حساب  من خلال لاستبانة الاحتياجاتقامت الباحثة بحساب ثبات الأبعاد والثبات الكلي 
 "، فكانت النتائج كما بالجدول التالي:معامل ألفا لـ "كرونباخ
 الاحتياجاتلاستبانة معاملات ثبات الأبعاد والثبات الكلي  :)4( جدول
 الكلي للمقياسالثبات معامل  معامل الثبات  الأبعاد م
  ألفا لـ "كرونباخ" ألفا لـ "كرونباخ"
 39.0 58.0 الاحتياجات المادية 1
 78.0 الاحتياجات المعرفية والتدريبية 2
 48.0 الاحتياجات المجتمعية 3
 78.0 الاحتياجات الاجتماعية 4
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) ارتفاع معاملات ثبات الأبعاد والثبات الكلي لاستبانة الاحتياجات 4يتضح من جدول (
 (ألفا لـ كرونباخ) مما يدل على ثبات الأبعاد وثبات الاستبانة ككل.بطريقة 
وبالقيام بالإجراءات السابقة تأكد للباحثة ثبات وصدق استبانة الاحتياجات (كما تدركها 
 وصلاحيتها للاستخدام في الدراسة الحالية للكشف عنأمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد)، 
 ذوي اضطراب التوحد. الأطفالاحتياجات أمهات  درجة
مع ملاحظة، أنه تم تقديم مقياس الضغوط واستبانة الاحتياجات للأمهات في استمارة واحدة سواء 
لك لتحقيق هدف من في المرحلة المبدئية لبيان صدقها، أو في المرحلة النهائية لجمع المعلومات، وذ
 العلاقة بين الضغوط والاحتياجات.أهداف الدراسة، ألا وهو إيجاد 
 مجتمع وعينة الدراسة 
يتكون مجتمع الدراسة من أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد المسجلين في المراكز 
الى  -م 5102الحكومية أو الخاصة التابعة لوزارة الشؤون الاجتماعية في الفترة من شهر ديسمبر 
م في دولة الإمارات العربية المتحدة. وقد أجرت الباحثة دراستها على عينة مكونة  6102مارس 
ما  من أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد، والذين تم اختيارهم بالطريقة العشوائية ) أ471(
على كل إمارة من خلال المراكز الحكومية والخاصة  )elpmaS modnar deifitartS(الطبقية 
، وهي طريقة المناسبة لاختيار عينة تمثل أمهات الأطفال ذوي لرعاية ذوي الاحتياجات الخاصة
اضطراب التوحد، الملتحقين بمراكز حكومية أو خاصة لذوي الاحتياجات الخاصة داخل دولة 
 الامارات العربية المتحدة. 
 الأساليب الإحصائية 
 )SSPS(تماعية الاجتم إجراء التحليل الإحصائي للبيانات باستخدام الحزمة الإحصائية للعلوم 
 :على أسئلة الدراسة للإجابة والتي شملت العمليات الإحصائية التالية
 المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية. -1
 معامل ارتباط بيرسون -2
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 الدراسة نتائج عرض: الفصل الرابع
تحليل نتائج الدراسة، وذلك للإجابة على أسئلة الدراسة، وتحقيق هدف يتناول هذا الفصل 
 عرضثم  رافية لعينة الدراسةغالديمووتحليل الخصائص عرض الدراسة، وسوف تقوم الباحثة، أولا  ب
 سة، وهي مرتبة وفق ترتيب الأسئلة.بأسئلة الدراالخاصة  وتحليل النتائج
 الخصائص الديموغرافية لأفراد العينة
 ي:كالتال) أما  471() الخصائص الديموغرافية لأفراد العينة 5يوضح جدول (
 لأفراد العينة الديموغرافيةالخصائص  :)5جدول (
 النسبة المئوية العدد المتغير      
 0.37 721 ذكر جنس الطفل
 0.72 74 أنثى
 8.01 81 شديدة درجة اضطراب التوحد
 6.65 49 متوسطة
 5.23 45 بسيطة
 عمر الطفل
 
 9.5 01 3-0
 6.04 96 4-6
 1.43 85 7-9
 4.9 61 01-21
 6.7 31 31-51
 4.2 4 61-81
 مستوى تعليم الأم
 
 9.2 5 لا تقرأ ولا تكتب
 2.21 12 تقرأ وتكتب
 0.63 26 الثانوية العامة فما دون
 8.5 01 دبلوم
 6.7 31 دبلوم عال
 6.23 65 بكالوريوس
 9.2 5 ماجستير أو دكتوراه
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 الدخل المادي
 
 6.7 31 آلاف درهم 5 -أقل من 
 1.81 13 آلاف درهم 9 - 5 -من 
 9.33 85 ألف درهم 02 - 01من 
 6.42 24 ألف درهم 03 - 12من 
 8.51 72 فوق فما درهم ألف 13 من
 الامارة
 
 3.17 421 أبو ظبي
 2.5 9 دبي
 9.6 21 الشارقة
 6.4 8 عجمان
 3.6 11 الفجيرة
 7.5 01 رأس الخيمة
 0.001 471 الاجمالي
 8.16 701 إماراتية جنسية الأم
 2.83 66 غير إماراتية
 0.001 371 العدد الكلي
 الامارة
 
 3.17 421 أبو ظبي
 2.5 9 دبي
 9.6 21 الشارقة
 6.4 8 عجمان
 3.6 11 الفجيرة
 7.5 01 رأس الخيمة
 0.001 471 الاجمالي
 8.16 701 إماراتية الأم جنسية
 2.83 66 غير إماراتية
 0.001 371 الكليالعدد 
 
) بأن النسبة الأكبر من أطفال ذوي اضطراب التوحد من 5يلاحظ من بيانات جدول (
%)، أما من حيث درجة اضطراب  0.72%) بينما نسبة الإناث بلغت (0.37الذكور، بنسبة (
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%)، فيما كانت نسبة 6.65التوحد، نجد أن ذوي الاضطراب المتوسط أعلى نسبة، بنسبة تمثيل (
%)، أما من حيث عمر الطفل، نجد أن النسبة الأعلى 8.01الاضطراب الشديد هي الأدنى والبالغة (
) والبالغة 81-6%)، وأقل نسبة لذوي العمر (6.04) سنوات والبالغة (4-6لذوي العمر من (
" %).  وفيما يتعلق بتعليم الأم يلاحظ وقوع المستوى التعليمي للأمهات في معظمه في الفئتين4.2(
فيما يلاحظ أيضا  أن  )6.23%%)، والبكالوريوس بنسبة (0.63الثانوية العامة فما دون" بنسبة (
 %أقل نسبة تمثيل للفئة " لا تقرأ ولا تكتب"، والمستوي" ماجستير أو دكتوراه، فكلاهما بنسبة (
دخل  %) من الدخل الأسري لأفراد العينة6.7كما يلاحظ من بيانات الجدول أن حوالي ( )،9.2
%) لأسر 9.33بينما أعلى نسبة تمثيل هي ( وهو أقل نسبة تمثيل، آلاف درهم) 5-متدن (أقل من 
توزيع الجغرافي لعينة الدراسة البينما جاء  ألف درهم شهريا . 02- 01الأطفال يقع دخلهم من 
من %) 3.6%) من إمارة الشارقة، و ( 9.6) من العينة من امارة أبو ظبي، و(3.17%كالتالي:(
%) من  6.4%) من إمارة دبي، و( 2.5%) من إمارة رأس الخيمة، و ( 7.5إمارة الفجيرة، و (
إمارة عجمان. لم يتم تمثيل امارة أم القوين لعدم وجود بها مركز حكومي أو خاص لاضطراب 
نسبة الأمهات الإماراتيات  لوزارة تنمية المجتمع.التوحد، وهو في خطة المستقبلية القريبة 
 الاستبانةفي  تيات المشاركاتا)، بينما نسبة الأمهات غير الإمار% 8.16المشاركات في الاستبانة (
  .)% 2.83( هي
 النتائج الخاصة بأسئلة الدراسة
د التوحلدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب ومستواها الضغوط النفسية  مصادر الأول: ماالسؤال 
 نظرهن؟من وجهة 
 :بالتالي للإجابة على هذا التساؤل قامت الباحثة
كما  المقياسمن فقرات  )فقرة( عبارة لكلالمتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية  استخراج-1
 :) كالتالي01، 9، 8، 7، 6الجداول (هو موضح في 
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مقياس لكل فقرة من فقرات المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية  :)6جدول (
 ضغوط خصائص سلوك الطفل"الضغوط بُعد "
  
 خصائص سلوك الطفل ضغوط
 43.3 للبعد:المتوسط الحسابي الكلي 
 انحراف معياري متوسط حسابي
 80.1 71.3 غيرنا مع أو معنا اجتماعيا ابني تفاعل صعوبة 1
 02.1 24.3 أصدقاء ابني لدى ليس 2
 32.1 05.3 الآخرين لمشاعر ابني تفهم صعوبة 3
 02.1 58.3 لفظيا الآخرين مع أو معنا تواصله أو ابني تحدث صعوبة 4
 62.1 36.3 احتياجاته عن ابني تعبير صعوبة 5
 21.1 55.3 المقصود المعنى وليس للجملة الحرفي المعنى فقط ابني فهم 6
 71.1 22.3 يغيره لا روتيني نظام ابني اتباع 7
 82.1 33.3 معينة أشياء أو معين بموضوع الزائد ابني تعلق 8
 42.1 93.3 في موقف معين أو عند الانتقالواضطرابه انزعاج ابني  9
 مثل الحسية المثيرات لبعض عادية الغير ابني حساسية 01
  الضجيج،
 33.1 22.3
 02.1 85.3 الاجتماعي التفاعل قواعد ابني فهم صعوبة 11
 213.1 60.3 ( الخ...كره حب، )انفعاليا ابني استجابة صعوبة 21
قيام ابني بسلوكيات عدوانية مثل الغضب، ايذاء الذات، أو  31
 العدوان
 934.1 19.2
 حركات أو عادية غير متكررة نمطية بسلوكيات ابني قيام 41
 بالجسم
 282.1 12.3
 المأكل، حيث من اليومية الحياة بمهام ابني قيام صعوبة 51
  المشرب،
 914.1 51.3
 143.1 82.3 متهورة أو اجتماعيا محرجة أشياء بعمل ابني قيام أو قول 61
 
)، يشير بذلك الى 43.3(، أن المتوسط الحسابي للبعد ككل بلغ )6جدول (ويلاحظ من 
 )58.3( الى) 4( رقم ةعباربينما وصل المتوسط الحسابي لل مستوى متوسط للضغوط في البعد ككل،
صعوبة تواصل  في هذه الفقرة التي تشير إلى الأمهات عن مستوى عال من الضغوط لدى ا  معبر
 
 86
 
 
 بمتوسطات) 11)، و(6)، و (5و ( ،)3(كما تصل المتوسطات الحسابية للفقرات  لفظيا ،الابن 
إلى مستوى  يكاد يصل وطالضغمن  الى مستوى) 85.3)، (55.3)، و(36.3)، و(05.3حسابية (
 الاجتماعي.خاصة بصعوبة التفاعل الفقرات الضغط المرتفع، وهذه 
لكل فقرة من فقرات مقياس المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية  :)7( جدول
 الجسمية "لضغوط ا الضغوط بُعد "
  
 الجسميةالضغوط 
 المتوسط الحسابي الكلي للبعد:
  05.2
 انحراف معياري متوسط حسابي
 11.1 19.2 بسيط ولو نشاط أي بعد السريع والإرهاق بالتعب أشعر 1
 12.1 26.2 طويلة لساعات الليل في رق والا النوم اضطرابات من أعاني 2
 12.1 74.2 واضح سبب دون الصداع من أعاني 3
 93.1 44.2 التنفس وضيق القلب ضربات في وزيادة بخفقان أشعر 4
 01.1 50.2 والفم الحلق في بجفاف أشعر 5
 42.1 03.2 الإمساك لي يسبب وأمعائي، معدتي في وآلامضطرابات ا من أعاني 6
 12.1 76.2 عموما جسمي في بأوجاع أشعر 9
 
)، 19.2-50.2بين ( ما أن المتوسطات الحسابية للفقرات تتراوح )7جدول (يلاحظ من 
الى )، فيشيران 6)، و(5مستوى متوسط ماعدا الفقرتين ( لا  اجما وأن مستوى الضغوط في الفقرات
 .منخفض مستوى
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لكل فقرة من فقرات مقياس الضغوط بُعد المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية  :)8( جدول
 الانفعالية "الضغوط "
  
 الضغوط الانفعالية
المتوسط الحسابي الكلي 
 88.2 للبعد:
متوسط 
 حسابي
انحراف 
 معياري
 51.1 90.3 والتوتر ا بالقلق أشعر 1
 12.1 18.2 الأسباب لأبسط وأبكي بالحزن أشعر 2
 02.1 09.2 الأمور لأبسط وأغضب أثور 3
 22.1 69.2 النفس عن الرضا وعدم والتقصير بالذنب أشعر 4
 طبيعيا امتدادا يكون لن ابني أن أفكر عندما الإحباطب أشعر 5
 لأسرتي
 73.1 80.3
 أحد من الزواج عن تحجم سوف الناس من بالخوف أشعر 6
 أسرتي أفراد
 03.1     11.2
 92.1 03.2 شيئا يحقق لن ابني أجل من نفعله ما كل بأن أشعر 7
 82.1 92.2 ابني بسبب الآخرون بها إلى ينظر التي الدونية بالنظرة أشعر 8
   42.1 24.3 الآخرين يتقبله كيف ابني مستقبل على بالقلق أشعر 9
 31.1 28.3 نفسه على يعتمد كيف ابني مستقبل على بالقلق أشعر 01
 
) يشير إلى مستوى 88.2)، أن المتوسط الحسابي الكلي للبعد هو (8يلاحظ من جدول (
) تشير إلى 28.3حسابي () بمتوسط 01(أن العبارة رقم  نلاحظ أيضاومتوسط من الضغوط، 
على  اعتمادهمستوى عال من الضغوط، وهذه العبارة تختص بالقلق على مستقبل الابن في كيفية 
) بأقل مستوى من الضغوط في هذا البعد، 11.2) بمتوسط حسابي (6نفسه، وجاءت العبارة رقم (
الأسرة بسبب الابن ذي اضطراب  أفراد أحد من الزواج عن وهي تختص بالخوف من احجام الناس
 التوحد.
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لكل فقرة من فقرات مقياس المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية  :)9( جدول
 الاجتماعية" الضغوطالضغوط " بُعد 
  
 الضغوط الاجتماعية
  24.2 للبعد:المتوسط الحسابي الكلي 
 انحراف معياري متوسط الحسابي
 12.1 09.1 .ابني بسبب زوجية مشاكل من أعاني 1
 02.1 64.2 ابني تصرفات بسبب والاحراج بالخجل أشعر 2
 61.1 02.2 .التوحد ذي بابني اهتمامي نتيجة الآخرين أبنائي أهمل 3
 62.1 04.2 .ابني ورعاية الاهتمام في وزوجي أبنائي يساعدني 4
 ذي بابني لاهتمامي الأسرية مسؤولياتي من كثير عن أتخلى 5
 .التوحد
 42.1 38.2
 ذي ابني بسبب محدودة الخارجية الاجتماعية علاقاتي أصبحت 6
 .التوحد
 14.1 77.2
 91.1 68.1 .الدائمة الأسرة مشاكل مصدر هو ابني 7
 92.1 84.2 .لي مرهقة ابني رعاية متطلبات 8
 أقاربي، أهلي، )من الاجتماعي الدعم توافر عدم يؤلمني 9
  أو أصدقائي
 33.1 64.2
 53.1 28.2 .المادية أسرتي إمكانات تفوق متطلبات ابني رعاية تستلزم 01
 
) يشير إلى مستوى 24.2أن المتوسط الحسابي الكلي للبعد هو ()، 9يلاحظ من جدول (
ات ككل متوسطها الحسابي يقع في فئة الضغط أن العبار متوسط من الضغوط، ونلاحظ أيضا
) على التوالي، 02.2، ()09.1حسابي ( ) بمتوسط3، والفقرة رقم ()1رقم (المتوسط ماعدا الفقرة 
 بناءوهما يختصا (بالمشاكل الزوجية، واهمال الأمنخفض من الضغوط، إلى مستوى  انتشيرف
 .)الآخرين
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لكل فقرة من فقرات مقياس المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية  :)01( جدول
 السلوكية والذهنية " الضغوطالضغوط بعد " 
 62.2 للبعد:المتوسط الحسابي الكلي  والذهنية السلوكيةالضغوط  
 انحراف متوسط حسابي
 معياري
 61.1 10.3 .السريع النسيان من أعاني 1
 32.1 86.2 .التفكير في تشويش من أعاني 2
 71.1 52.2 .بسيط ولو قرار أي اتخاذ على يصعب 3
 11.1 84.2 .وأحكامي تصرفاتي في أندفع 4
 21.1 27.2 .أعتقد بأنني ناجحة في حياتي 5
 60.1 89.1 أتعرض لكثير من الحوادث والإصابات 6
 98. 25.1 أتعاطى المهدئات والمسكنات 7
 49. 04.1 .التدخين إلى ألجأ 8
 
) يشير إلى مستوى 62.2)، أن المتوسط الحسابي الكلي للبعد هو (01يلاحظ من جدول (
ضعيف من الضغوط، وبالرغم من ذلك نجد أربعة فقرات تقع في فئة الضغط المنخفض فقط وهم 
، 04.1، 25.1، 89.1 ،52.2حسابية: )، بمتوسطات 8)، (7)، (6)، (3الفقرة رقم (على التوالي: 
تعرض لكثير من الحوادث، تعاطي المهدئات والمسكنات، الويختصوا بصعوبة اتخاذ القرار، 
واللجوء إلى التدخين، بينما العبارات الأربع الأخريات يمثلن مستوى متوسط من الضغوط وهم 
، 25.1، 89.1، 10.3)، بمتوسطات حسابية على التوالي: 5)، (4، ()2)، (1الفقرات رقم (
الاندفاعية في التصرفات  تشويش في التفكير،. وهذه الفقرات تختص بالنسيان السريع، 04.1
 والأحكام، والنجاح في العمل.
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قامت الباحثة باستخراج المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لأبعاد مقياس  -2
 كل، يوضح ذلك الجدول التالي:الضغوط ك
النفسية لأبعاد مقياس الضغوط المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية  :)11( جدول
 ككل
 انحراف متوسط حسابي أبعاد المقياس
 معياري
 الترتيب مستوى الضغط  
 1 متوسط 98.0 43.3 خصائص الطفل ضغوط
 3 متوسط 29.0 05.2 الجسميةالضغوط 
 2 متوسط 88.0 88.2 الانفعالية الضغوط
 4 متوسط 58.0 24.2 الاجتماعية لضغوطا
السلوكية  الضغوط
 والذهنية
 5 ضعيف 47.0 62.2
 متوسط 68.0 86.2 الكلي
 
المتوسط الحسابي لمقياس الضغوط النفسية لدى أمهات  أن) 11(يلاحظ من بيانات جدول 
) مشيرا  إلى مستوى متوسط من الضغوط النفسية، وأن  86.2(  الأطفال ذوي اضطراب التوحد هو
 ضغوط)، حيث جاءت 43.3 -62.2( ما بينتراوحت الحسابية لأبعاد المقياس المتوسطات 
الانفعالية  الضغوط)، تلتها 43.3(حسابي، مقداره خصائص الطفل في المرتبة الأولى بأعلى متوسط 
الجسمية،  الضغوطجاءت  المرتبة الثالثةثم في  )،88.2بلغ (في المرتبة الثانية بمتوسط حسابي 
الاجتماعية في المستوى الرابع بمتوسط حسابي  الضغوط)، وجاءت 05.2بمتوسط حسابي (
 ).62.2حسابي (لضغوط بمتوسط لأقل مستوى السلوكية والذهنية عند  ت الضغوطفيما كان ،)24.2(
 الضغوطبعد ما عدا  متوسط، مستوىفي الأبعاد الفرعية للمقياس ويلاحظ أن مستوى الضغوط 
  .منخفضفجاء بمستوى  السلوكية والذهنية،
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من وجهة نظرهن وما  : ما احتياجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحدالثانيالسؤال 
 ؟ درجتها
 بالتالي: للإجابة على هذا التساؤل قامت الباحثة
استبانة لكل فقرة من فقرات المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية استخراج  -1
 التالية: )51، 41، 31، 21الجداول (الاحتياجات كما هو موضح في 
 ستبانةالكل فقرة من فقرات المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية  :)21جدول (
 "الاحتياجات الماديةبعد " الاحتياجات
 
 الماديةالاحتياجات 
 31.4المتوسط الحسابي الكلي للبعد: 
انحراف  متوسط حسابي
 معياري
 04.1 16.3 .دعم مالي يكفي لتلبية احتياجات ابني 1
 09. 74.4 .العلاج الطبي والعلاج السلوكي اللازمان لرعاية ابني 2
 28. 06.4 .فرص التعليم المناسبة لابني 3
 61.1 41.4 الهاتف، الكهرباء، المواصلات، مثل مجانية خدمات 4
 11.1 81.4 ولأسرتي لابني المناسبة الترفيه وسائل 5
الخدمات التعليمية المساندة الحديثة لتحسين التواصل  6
 والتفاعل الاجتماعي 
 08. 16.4
 92.1 41.4 مربية مدربة خاصة بطفلي تساعدني في رعايته. 7
 86.1 23.3 .ابني رعاية في تساعدني ممرضة 8
 
إلى درجة  ) يشير31.4هو (المتوسط الحسابي الكلي للبعد )، أن 21جدول رقم ( يتضح من
(ماعدا الفقرتين الأولى والأخيرة) يقع  في هذا البعد ، وأن جميع فقرات المقياسمرتفعةاحتياج 
في فئة الاحتياج المرتفعة. بينما الفقرتين الأولى والأخيرة اللتان بلغ  الخاص بهم متوسط الحسابيال
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، يقعا في فئة الاحتياج المتوسط، وهما يختصان 23.3، 16.3مقياسهما الحسابي على التوالي: 
 الابن. رعاية في باحتياج دعم مالي، وممرضة للمساعدة
استبانة لكل فقرة من فقرات المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية : )31جدول (
 "حتياجات المعرفية والتدريبيةالاعلى بعد " الاحتياجات
  
 الاحتياجات المعرفية والتدريبية
  31.4المتوسط الحسابي الكلي للبعد: 
 انحراف معياري متوسط حسابي
 العادية غير المتكررة النمطية السلوكيات تعديل عن ارشادي برنامج 1
 .لابني
 57. 56.4
سه في المأكل، برامج تدريبية لتدريب ابني على الاعتماد على نف 2
 والحمام، والملبس
 77. 95.4
 78. 15.4 برنامج ارشادي عن الغذاء الصحي المناسب لابني. 3
 التفاعل مهارة لتنمية ابني مع تطبيقها يمكن تدريبي برنامج 4
 .الاجتماعي
 37. 56.4
برنامج تدريبي يمكن تطبيقه مع ابني لتنمية مهارة التواصل اللغوي  5
 .وغير اللغوي
 85. 87.4
 30.1 34.4 برنامج إرشادي عن كيفية التعامل مع نوبات الغضب لدى ابني 6
 الذات إيذاء سلوكيات مع التعامل كيفية عن إرشادي برنامج 7
 ضد الآخرين والعدوانية
 93.1 50.4
 35.1 37.3 ابني عند النوم اضطرابات تقليل عن إرشادي برنامج 8
 21.1 72.4 .أخيهم مع التعامل كيفية في الآخرين لأبنائي إرشادية برامج 9
  
إلى درجة احتياج  مشيرا) 31.4المتوسط الحسابي الكلي للبعد هو ()، أن 31يلاحظ من جدول ( 
فقرات، حيث تراوحت ما الكما يلاحظ أيضا ارتفاع المتوسطات الحسابية لجميع  مرتفعة للبعد ككل،
المرتفع. كما يلاحظ أن أعلى هذه الأبعاد  لاحتياج)، فجميعها تقع في فئة ا87.4) و (37.3بين (
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)، بالترتيب. حيث جاءت الحاجة إلى البرامج التدريبية 3()، 2( )،1)، (4)، (5(هي الفقرات رقم 
 يليها في، ) 87.4بمتوسط حسابي (  في المرتبة الأولى وغير اللغويرة التواصل اللغوي لتنمية مها
والحاجة إلى  المرتبة الثانية الحاجتان: الحاجة إلى برامج تدريبية لتنمية مهارة التفاعل الاجتماعي،
)، 56.4بمتوسط حسابي واحد مقداره (   المتكررة النمطية السلوكيات تعديل عن ارشادي برنامج
تدريب على المهارات الحياتية اليومية (المأكل، لالثالثة  الحاجة إلى  برامج تدريبية ل يليها في المرتبة
، وجاءت الحاجة إلى برنامج ارشادي عن )95.4بمتوسط حسابي مقداره (  )والحمام، والملبس
العلم بأهمية هذا مع ). 15.4الغذاء الصحي المناسب في المرتبة الرابعة بمتوسط حسابي ( 
  قع في فئة الاحتياج الشديد.تالاحتياجات الأخرى إذ جميعها 
استبانة لكل فقرة من فقرات المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية  :)41جدول (
 الاحتياجات المجتمعية " الاحتياجات على بعد "
  
 الاحتياجات المجتمعية
  26.4 المتوسط الحسابي الكلي للبعد:
 انحراف معياري متوسط حسابي
 46. 47.4 .ابني وتأهيل وتعليم برعاية تقوم متخصصة جهة أو مؤسسة 1
 بالدعم المعرفي تقوم بها ومعترف الاعاقات في متخصصة جهة 2
 لابني المبكر وبالتشخيص ولأسرتي، لي والتدريبي
 96. 07.4
 ذوي أسر مع التعامل كيفية عن المجتمع فئات لكافة توعوية برامج 3
 اضطراب التوحد
 47. 16.4
 66. 77.4 .فعال دعم فريق وجود مع المدارس في جيدة دمج برامج 4
جهة أو مؤسسة ترعى ابني ذي التوحد في مرحلة الشباب وما بعدها  5
 حتى
 أطمئن على مستقبله ومصيره.
 17. 77.4
 77. 96.4 لابني عمل فرصة إيجاد في( خاصة أو حكومية مؤسسات )مجتمعي دعم 6
 وتقليل لتفريغ وارشادية نفسية خدمات تقديم في متخصص مركز 7
 الضغوط
 .التوحد ذوي أمهات لدى النفسية
 50.1 54.4
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 ذوي لأمهات وترفيهية ترويحية خدمات تقديم في متخصص مركز 8
 التوحد.
 22.1 52.4
للبعد ككل ولجميع فقرات البعد، حيث )، ارتفاع المتوسطات الحسابية 41يتضح من جدول (
 )52.4()، وتراوحت المتوسطات الحسابية للفقرات ما بين 26.4( للبعد ككلالمتوسط الحسابي  أن
 ) في المرتبة الأولى5)، و(4() وجميعها يقع في فئة الاحتياج الشديد. جاءت العبارة رقم 77.4(و 
دمج جيدة في المدارس،  إلى برامجحيث يعبران عن الحاجة )، 77.4بمتوسط حسابي مقداره (
جهة لرعاية الابن في مرحلة الشباب للاطمئنان على مستقبل الابن، وجاءت في الحاجة إلى وكذلك 
، بمتوسط لابنالمرتبة الثانية الحاجة إلى مؤسسة أو جهة متخصصة تقوم برعاية وتعليم وتأهيل ا
للأم  والتدريبي تخصيص جهة للدعم المعرفيل الثالثة الحاجة )، وجاءت في المرتبة47.4حسابي (
). بينما جاءت الحاجة الى الدعم مجتمعي في 07.4( المبكر، بمتوسط حسابيوللتشخيص  وللأسرة،
 ) في المرتبة الرابعة.96.4إيجاد فرصة عمل للابن بمتوسط (
من فقرات استبانة لكل فقرة المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية  :)51جدول (
 بعد " الاحتياجات الاجتماعية " الاحتياجات
  
 الاحتياجات الاجتماعية
 12.4 المتوسط الحسابي الكلي للبعد:
 انحراف معياري متوسط حسابي
 في(وأهلي  ابنائي، زوجي، )الآخرين أسرتي أفراد دعم 1
 .ابني رعاية
 09 . 15.4
 رعاية في ومساندتي رني ا وجي أصدقائي، أقاربي، دعم 2
 .ابني
 62.1 80.4
 بوك الفيس في مجموعات طريق عن اجتماعي تواصل دعم 3
 أب الوتس أو
 82.1 50.4
 التوحد اضطراب ذي طفل لديها بأسر للالتقاء الفرص إتاحة 4
 الخبرات لتبادل
 81.1 71.4
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للبعد ككل ولجميع فقرات البعد المتوسطات الحسابية  وقوع )،51يتضح من جدول رقم (
)، وتراوحت المتوسطات 12.4في فئة الاحتياج الشديد، حيث بلغ المتوسط الحسابي للبعد ككل (
بمتوسط  )، في المرتبة الأولى1). جاءت الفقرة رقم (15.4) و(50.4للفقرات ما بين (الحسابية 
م للأم من أفراد الأسرة الآخرين، وجاءت في المرتبة ) لتعبر عن أهمية الدعم المقد15.4حسابي (
حسابي قدره  بمتوسط التوحد لتبادل الخبرات ذوي اضطرابالأطفال  بأسر الحاجة للالتقاءالثانية 
 ).71.4(
الباحثة باستخراج المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لأبعاد استبانة  قامت -2
 ل التالي:الاحتياجات ككل، يوضح ذلك الجدو
 الاحتياجات ككلالمتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لأبعاد استبانة  :)61( جدول
متوسط  المجال
 حسابي
 انحراف
 معياري
مستوى 
 الضغط
 الترتيب
 4 مرتفع 97.0 31.4 الاحتياجات المادية
 2 مرتفع 86.0 14.4 الاحتياجات المعرفية والتدريبية
 1 مرتفع 75.0 26.4 الاحتياجات المجتمعية
 3 مرتفع 89.0 02.4 الاحتياجات الاجتماعية
 مرتفع 67.0 43.4 الكلي
 
مما  الاحتياجات ككل، ارتفاع المتوسطات الحسابية لأبعاد استبانة )61يتضح من جدول (
ذوي اضطراب التوحد، جاءت  أمهات الأطفالمستوى مرتفع من الاحتياجات لدى  الىيشير 
)، تلتها في المرتبة الثانية 26.4(مقداره  حسابي الاحتياجات المجتمعية في المرتبة الأولى بمتوسط
جاءت في المرتبة الثالثة و)، 14.4مقداره ( حسابي الاحتياجات المعرفية والتدريبية بمتوسط
جاءت في المرتبة الأخيرة  )، بينما02.4(مقداره  حسابي الاجتماعية بمتوسطالاحتياجات 
 ).31.4(مقداره بمتوسط حسابي الاحتياجات المادية 
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 واحتياجات النفسية الضغوط مستوى بين إحصائية دلالة ذات علاقة توجد هلالسؤال الثالث: 
 التوحد؟ اضطراب ذوي الأطفال أمهات
بين بيرسون)  (معامل ة بإيجاد معاملات الارتباطثالباح قامتعلى هذا السؤال  وللإجابة
  ، والجدول التالي يوضح هذه العلاقة:الأربعةبأبعادها الاحتياجات الخمسة، و بأبعادها الضغوط
بأبعادها الخمسة والاحتياجات بأبعادها  معامل الارتباط بين الضغوط: )71جدول (
 الأربعة
الاحتياجات المعرفية  الاحتياجات المادية 
 والتدريبية
 الاحتياجات الاجتماعية الاحتياجات المجتمعية
معامل  
 الارتباط
الدلالة 
 الاحصائية
معامل 
 الارتباط
الدلالة 
 الاحصائية
معامل 
 الارتباط
الدلالة 
 الاحصائية
معامل 
 الارتباط
الدلالة 
الاحصائي
 ة
ضغوط 
خصائص 
 سلوك الطفل
 100.0 **82.0 000.0 **43.0 00.0 **93.0 000.0 **63.0
الضغوط 
 الجسمية
 800.0 **12.0 400.0 **62.0 600.0 **22.0 700.0 **12.0
 الضغوط
 الانفعالية
 610.0 *91.0 100.0 **72.0 700.0 **22.0 220.0 *91.0
الضغوط 
 الاجتماعية
 000.0 **73.0 000.0 **03.0 320.0 *81.0 000.0 **33.0
الضغوط 
الذهنية 
 والسلوكية
 300.0 **32.0 000.0 **03.0 340.0 *61.0 740.0 *61.0
 50.0* علاقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة               10.0**علاقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة    
، أبعادها الخمسةالضغوط بذات دلالة إحصائية بين  ايجابية )، وجود علاقة71يتضح من جدول (
بمعنى أنه كلما ، 50.0مستوى الدلالة  وأ، 10.0عند مستوى الدلالة  الأربعة والاحتياجات بأبعادها
ذادت الضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد، كلما ذادت احتياجاتهن. والعكس 
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كما يلاحظ صحيح أيضا، بمعنى أنه كلما ذادت احتياجات الأمهات ذادت الضغوط النفسية لديهن. 
 كلا  من بين 10.0دالة احصائيا  عند مستوى الدلالة  ايجابية ارتباطية وجود علاقةمن الجدول، 
 حتياجاتلا الأبعاد الأربعة وبين“الجسمية  الضغوط"و، "الطفل خصائص سلوكضغوط "  بعدي
خصائص "ضغوط  التوحد، حيث تراوحت معاملات الارتباط بين ذوي اضطراب طفالالأمهات أ
معاملات الارتباط بين وتراوحت  ،**)93.0 -**82.0(الأربعة  أبعاد الاحتياجات و  الطفل" سلوك
بين العلاقات الارتباطية فإن  وبذلك**)، 62.0 -**12.0و أبعاد الاحتياجات ( "الجسمية الضغوط"
تقع في المرتبة الأولى،  " و جميع أبعاد الاحتياجات الأربعة،الطفل  خصائص سلوكضغوط  " بُعد
، يليها العلاقة " و الأبعاد الأربعة للاحتياجاتالضغوط الجسمية" يليها العلاقة الارتباطية بين
" و الأبعاد الأربعة للاحتياجات، ثم العلاقة بين كل من الاجتماعية الضغوطالارتباطية بين "
عاد الأربعة للاحتياجات، هذا على الانفعالية " والأب "الضغوطالذهنية والسلوكية " و  الضغوط"
الاحتياجات " و "الطفل خصائص سلوكضغوط " على مستوى العلاقات ككل تقع الأبعاد بينمامستوى 
الثانية في المرتبة  ت، جاءفي المرتبة الأولى )93.0( بمعامل ارتباط قدره "المعرفية والتدريبية
ارتباط  لبمعام "الاحتياجات الاجتماعية"و "الاجتماعية  لضغوطا"بين العلاقة الارتباطية الإيجابية 
الطفل  خصائص سلوكضغوط  "بين العلاقة الارتباطية **)، وجاء في المرتبة الثالثة 73.0(قدره 
العلاقة وجاء في المرتبة الرابعة  **)،63.0(بمعامل ارتباط قدره  "الاحتياجات المادية" و "
بمعامل ارتباط  "الاحتياجات المجتمعية" و "الطفل خصائص سلوكضغوط "بين الارتباطية الإيجابية 
  **).43.0(قدره 
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 والتوصيات مناقشة النتائج: الفصل الخامس
 أمهات الأطفاللدى  ومستواها الضغوط النفسيةمصادر الى التعرف على لدراسة الحالية ا هدفت     
ودرجة  المتحدة، وكذلك التعرف على احتياجاتهندولة الامارات العربية  ذوي اضطراب التوحد في
وقد  .حتياجات لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحدبالا، وعلاقة الضغوط هذه الاحتياجات
  .، ولقد تناولها الفصل السابق بالعرضتوصلت الدراسة إلى عدد من النتائج المتعلقة بذلك
في الباحثة  فسيرها وتحليلها، كما سوف تقترحوفي هذا الفصل سوف تتناول الباحثة هذه النتائج لت
  ضوء نتائج الدراسة مجموعة من التوصيات.
 مناقشة نتائج السؤال الأول 
الأطفال ذوي اضطراب  لدى أمهات ومستواها الضغوط النفسية مصادرما "على  السؤال الأول ينص
 "؟من وجهة نظرهن التوحد
كل فقرة لالمعيارية  والانحرافاتاستخراج المتوسطات الحسابية  تم السؤال هذا عن للإجابة 
المعيارية لأبعاد  والانحرافاتمن فقرات مقياس الضغوط النفسية، وكذلك المتوسطات الحسابية 
-62.2المتوسطات الحسابية قد تروحت ما بين (أن  إلى النتائج  تحيث أشار، مقياس الضغوط
خصائص  سلوك الطفل في المرتبة الأولى بمتوسط حسابي قدره  ضغوط)، إذ جاءت 43.3
)، ثم في 88.2) بمتوسط حسابي قدره  (الانفعالية  الضغوط ()، وجاءت في المرتبة الثانية43.3(
السلوكية  الضغوطوجاءت  )،05.2الجسمية، بمتوسط حسابي (الضغوط المستوى الثالث جاءت 
المتوسط الحسابي للمقياس ككل بلغ  ولقد الترتيب الأخير،) في 62.2والذهنية، بمتوسط حسابي (
المعيارية التي أجريت على كل فقرة  والانحرافاتكما أظهرت نتائج المتوسطات الحسابية  ).86.2(
خصائص ضغوط "وجود ضغط مرتفع عند الفقرة الرابعة من بعد لى امن فقرات مقياس الضغوط 
كذلك  طفل،لفظي لل) التي تشير إلى صعوبة التواصل ال58.3بمتوسط حسابي مقداره ( "سلوك الطفل
)، 36.3)، و(05.3)) بمتوسطات11)، و(6)، و (5و (، )3ارتفاع المتوسطات الحسابية للفقرات (
) إلى مستوى قريب من الضغط الشديد وهذه العبارات تشير الى صعوبة التفاعل 85.3()،55.3و(
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جاءت بمتوسط حسابي  "لضغوط الانفعاليةا ")  من بعد 01أن العبارة رقم ( كماالاجتماعي، 
) مشيرة إلى مستوى عال من الضغوط، وهذه العبارة تختص بالقلق على مستقبل الابن في 28.3(
) يشير إلى 62.2( متوسط حسابيبالسلوكية والذهنية الضغوط وأن بعد  على نفسه، اعتمادهكيفية 
 .الضغوطمستوى ضعيف من 
المستوى المتوسط  أولا : كالتاليالنظري للدراسة  الإطاريمكن تفسير هذه النتائج في ضوء  
ضغوط للضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد في  أبعاده الأربعة إجمالا ( 
تفسيره؛ الاجتماعية)، يمكن  الضغوط الانفعالية الضغوطالجسمية،  الضغوطخصائص سلوك الطفل، 
زمة، و توفير سبل التخفيف من حدة لابجهود دولة الامارات العربية المتحدة في اتخاذ الإجراءات ال
الضغوط لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد، كما يشير انخفاض مستوى الضغوط في البعد 
 اهبصفه عامة من معارضت الأسرةالسلوكية والذهنية)، إلى طبيعة  الضغوطالخامس، وهو(
تعاطي المهدئات والمسكنات، واللجوء إلى التدخين، للسلوكيات غير المقبولة اجتماعيا  مثل  
  والتعرض لكثير من الحوادث.
للابن التواصل اللفظي، والتفاعل الاجتماعي  الخاصة بصعوبةثانيا : وقوع بعض العبارات 
الطفل ذي اضطراب التوحد  خصائص سلوك في فئة أو قريبة من فئة الضغط الشديد، يعزى ذلك لأن
الاجتماعي معه، أو التفاعل التواصل مع الطفل  صعوبةمع الأم خاصة  وضاغطة علىتعتبر محيرة 
نتيجة  ههذ الأعراض مدى الحياة، استمرارية تلكمع يذيد من معاناة الأم والضغوط النفسية لديها، مم 
لضغط المرتفع لمصدر  ذوي اضطرا ب التوحد للأطفال صعوبة  التواصل والتفاعل الاجتماعيوهي 
الذي ركز في  )5 MSD(العقلية للاضطراباتالدليل الخامس الاحصائي تتوافق مع  لدى الأمهات
التوحد على جانبين أساسيين لاضطراب التوحد، أولهما "صعوبة التواصل  لاضطرابتشخيصه 
 ,.la te nellA( دراسة ألين وآخرونونتائج هذه الدراسة تتفق مع نتائج   والتفاعل الاجتماعي"
، التي ضمن نتائجها؛ قصور التفاعل الاجتماعي لدى الأطفال ذوي اضطراب التوحد يمكنه )3102
 ,daehtieL( )2102التنبؤ بالضغط النفسي لدى الأمهات، كما تتفق أيضا  مع نتائج دراسة ليثيد
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، الضغوط الوالدية، وأعراض التوحدعلاقة ارتباطية موجبة بين مستوى أسفرت عن وجود  التي
)، التي أشارت ضمن نتائجها ان الضغوط المتعلقة بخصائص 1102مع دراسة الخميسي ( تتفقكما 
وتتفق  .الابن هي أكثر الضغوط التي تعاني منها أسر الأطفال والمراهقين ذوي اضطراب التوحد
التي أسفرت عن ارتباط شدة الضغط لدى والدي ( 4002 ,namgiS & irasaKمع نتائج دراسة (
. كما تتفق الاجتماعيالأطفال ذوي اضطراب التوحد بسلوك الطفل حيث كان أقل استجابة للتفاعل 
بأن خصائص الطفل، وخاصة  الأعراض السلوكية  )1102 ,alusiP(أشارت إليه بيسولا مع ما 
العوامل الثلاثة الهامة، من وجهة نظرها، المرتبطة بإعاقة التوحد، والمشاكل السلوكية من ضمن 
كاشف تتفق مع ما أكدته كما تسهم في رفع الضغوط لدى والدي الأطفال ذوي اضطراب التوحد. 
  ا .شديد ا  مع الأم يسبب لها ضغط وتفاعلهتواصل الطفل  من أن عدم) 3102(
وط النفسية، يشير الانفعالية) في المرتبة الثانية من الضغ الضغوط(أما فيما يختص بوقوع 
فهي تعاني من القلق، ، التوحد ذوي اضطرابأمهات الأطفال  علىالضغوط الانفعالية  تأثيرالى 
تختص ) التي 01العبارة رقم ( نلاحظ وقوع وبتأمل الفقرات الداخلية لهذا البعد ،، والإحباطوالتوتر
ويمكن تفسير ذلك،  ،الضغط الشديدنفسه في فئة  الاعتماد علىبالقلق على مستقبل الابن في كيفية 
بأن طبيعة الطفل ذي اضطراب التوحد، طبيعة خاصة حيث يعتمد على الأم، أو الوالدين عموما ، 
ول اضع جدمن مأكل، وملبس، ومشرب، كذلك في تنظيم حياته ووكلها،  في تدبير شؤون حياته 
ك المعقدة والصعبة مثل مع وجود خصائص السلو ووتلبية حاجاته الأساسية،  ،النشاط ليومه
، هذه الشديد السلوكيات النمطية التكرارية، وسلوكيات إيذاء الذات، ونوبات العنف، أو الغضب
، تراودها تساؤلات عديدة السلوكيات وغيرها، تجعل الأم تعيش حالة من القلق على مستقبل الطفل
من سوف يلبي له حاجاته؟  ؟ من يستطيع أن يتحمله غيرها؟من بعدها ماذا سوف يفعل الطفل مثل:
في  )0102 ,akswokassoK & alusiP( وهذه النتيجة تتفق مع ما ذكره بيسولا وكوساكوسكا
التوحد، تتمثل في الخوف  اضطرابأن الضغوط التي يعاني منها والدي الأطفال ذوي ب مادراسته
أفراد  وانتقاد، ليةالاستقلاقدرة الطفل على  لعدة أسباب أهمه: صعوبةعلى مستقبل الطفل وذلك؛ 
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المشاكل وصعوبة التواصل مع الطفل، والمقدم،  الاجتماعيالأسرة سلوكيات الطفل، وقلة الدعم 
من قبل المتخصصين  والمساندة المقدمةالتوحد، قلة الدعم  اضطرابالسلوكية الخاصة بالطفل ذي 
-okkisuuK(كوسيكو جوفن وآخرون  دراسة مع نتيجة أيضا   وتتفق نتيجة هذه الدراسة. للآباء
 أمهات لدىوالقلق أكثر شيوعا  الاجتماعيأسفرت عن أن الرهاب  التي )3102 ,.la te niffuag
 .التوحد عن أمهات الأطفال العاديين اضطرابالأطفال ذوي 
الأولى والثالثة في بعد " الضغوط الاجتماعية" بمتوسط  يختص بالفقرتينرابعا ، أما فيما 
) على التوالي، يشيران إلى مستوى منخفض من الضغوط، فيما يتعلق 02.2)، (09.1حسابي (
الآخرين، يمكن تفسير ذلك من أن أمهات الأطفال ذوي اضطراب  ءبالمشاكل الزوجية، واهمال الأبنا
 لديهنيتوافر  قد في رعاية أبنائهن، كما فراد الأسرة الآخرينأو أ التوحد قد يتلقون الدعم من الآباء
أسفرت عنه  تتوافق مع ماالنتيجة  من يساعدهن في رعاية أبنائهن ذوي اضطراب التوحد، وهذه
) من وجود علاقة سلبية بين المساندة الاجتماعية والتوافق الزوجي 2102( العثمان والببلاويدراسة 
 فال ذوي اضطراب التّوحد.والضغوط لدى أمهات الأط
 السؤال الثاني مناقشة نتائج
من وجهة نظرهن ما احتياجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد على " السؤال الثاني ينص  
  "؟درجتهاوما 
كل فقرة من لالمعيارية  والانحرافاتللإجابة عن هذا السؤال تم استخراج المتوسطات الحسابية 
المعيارية للأبعاد الفرعية  والانحرافاتفقرات استبانة الاحتياجات، وكذلك المتوسطات الحسابية 
للاستبانة، حيث أشارت النتائج  الى ارتفاع المتوسطات الحسابية لأبعاد الاستبانة  ككل، كما بلغ 
ات لدى ) مما يشير الى مستوى مرتفع من الاحتياج43.4( المتوسط الحسابي الكلى للاحتياجات
أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد، جاءت الاحتياجات المجتمعية في المرتبة الأولى بمتوسط 
)، وفي المرتبة الثانية جاءت الاحتياجات المعرفية والتدريبية بمتوسط  حسابي مقداره 26.4مقداره (
)، بينما جاءت في 02.4)، تلتها في المرتبة الثالثة الاحتياجات الاجتماعية بمتوسط مقداره (14.4(
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نتائج المتوسطات  سفرتكما أ ).31.4مقداره (حسابي  المرتبة الأخيرة الاحتياجات المادية بمتوسط 
ارتفاع الى  استبانة الاحتياجاتالمعيارية التي أجريت على كل فقرة من فقرات  والانحرافاتالحسابية 
ماعد  ،الاستبانة الى مستوى الاحتياج الشديدأبعاد المتوسطات الحسابية لكل فقرات المقياس في كل 
الذين يشيران إلى الاحتياج المالي،  )،8و( )1هما الفقرة رقم ( "الاحتياج المادي"فقرتين في بعد 
على التوالي:  الخاص بهما متوسط الحسابيالالابن، حيث بلغ  رعاية في واحتياج ممرضة للمساعدة
 .المتوسط فيقعا في فئة الاحتياج )23.3(، )16.3(
أمهات بحاجة يمكن تفسير هذه النتائج بحصول الاحتياجات المجتمعية على المرتبة الأولى 
إلى وجود دعم مجتمعي بمؤسساته المختلفة للوقوف بجانبها الأطفال ذوي اضطراب التوحد 
دعم ومساندة المجتمع ككل في  مما يعكس أهمية دور ،ندتها في رعاية وتعليم وتأهيل ابنهااومس
في  اضطراب التوحد يعتبر ضمن الاعاقات الشديدة الذي يتطلب دعم مجتمعيالأمهات؛ وذلك لأن 
وأيضا  ،ذوي اضطراب التوحد زمة لرعاية وتأهيل، واكتشاف وتدريب الأطفاللاتوفير الخدمات ال
المتوسطات  ملاحظة الدعم يمكن أن تتضح تفاصيله من خلال ا. وهذمهاتتقديم الدعم اللازم للأ
الحاجة إلى برامج دمج جيدة في  "اتتصدر" حيث ةالحسابية لفقرات بعد" الاحتياجات المجتمعي
المدارس"، و "الحاجة إلى جهة لرعاية الابن في مرحلة الشباب للاطمئنان على مستقبل الابن" في 
لثانية "الحاجة ، وجاءت في المرتبة ا)77.4بمتوسط حسابي قدره ( مرتبة الاحتياج الأول المجتمعي
وجاءت  )47.4ي (، بمتوسط حسابلابنإلى مؤسسة أو جهة متخصصة تقوم برعاية وتعليم وتأهيل ا
 للأم وللأسرة، والتدريبي المعرفي لتقديم الدعمالحاجة لتخصيص جهة أو مؤسسة "في المرتبة الثالثة 
مجتمعي في إيجاد الالدعم "). بينما جاءت الحاجة الى 07.4، بمتوسط حسابي ("وللتشخيص المبكر
صدر هذه الاحتياجات في قائمة تَ  إن ) في المرتبة الرابعة.96.4بمتوسط ( "فرصة عمل للابن
يشير بصفة عامة تصدر الاحتياجات المجتمعية في قائمة الاحتياجات وكذلك ، المجتمعيةحتياجات الا
اجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب فئاته ومؤسساته المختلفة في تلبية احتيإلى أهمية دور المجتمع ب
) في ترتيبها للحاجات 3102الخفش، وأبو زيتون ( هذه الدراسة مع نتائج دراسةنتائج التوحد. وتتفق 
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) التي 0102دراسة السرطاوي وقراقيش (، وتتفق مع فقد جاءت الحاجة للخدمات أعلى الحاجات
ي الأطفال ذوي اضطراب التوحد يرون حاجة اطفالهم لمعظم الخدمات المتضمنة دوال عن أنأسفرت 
وأنهم غير راضين على الإطلاق عن كثير من في قائمة الخدمات والبالغة إحدى وعشرين خدمة، 
والمجتمعي، والمعلومات حول أماكن الحصول على  الاجتماعيالخدمات مثل مجموعات الدعم 
  . الخدمة لطفل
ضمن قائمة احتياجات  الاحتياجات المعرفية والتدريبية في المرتبة الثانيةوقوع  يمكن تفسير
والتدريبي بالنسبة للأمهات الاحتياج المعرفي  إلى أهميةيشير أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد، 
، وذلك نستنتجه من ارتفاع المتوسطات الحسابية لكل فقرة من فقرات الاحتياجات المعرفية والتدريبية
ابنها سواء كان في التواصل أو تساعدها في التعامل مع ارشادية وتدريبية برامج فهي تحتاج إلى 
مصدر  _، أو لتدريب الطفل على الاعتماد على نفسه في المهارات الحياتية اليوميةالتفاعل الاجتماعي
 الابن  سلوكياتأو لتعديل تقليل السلوكيات النمطية والتكرارية،  أو _الضغط المرتفع بالنسبة لهن
، وتحتاج لحضور المعلومات المختلفة الصحيحة، فهي بذلك تحتاج إلى الضغوط منتخفيف لاو
دراسة السرطاوي مع نتائج فق نتائج هذه الدراسة وتت التوحد.في اضطرب  الدورات المتخصصة
، كما تتفق مع والمعرفيالدعم المعلوماتي  الوالدين الىالتي أوضحت حاجة  )0102وقراقيش (
، المعرفية والمعلوماتية في المرتبة الثانية الاحتياجات) من حيث ترتيب 6002دراسة قراقيش (
) من حيث أهمية الدعم المعلوماتي للأمهات حيث 4102الخفش (وتتفق أيضا  مع نتائج دراسة 
 .تصدر المرتبة الأولى في دراستها
لدى أمهات الأطفال ذوي  المرتبة الأخيرةعلى  الاحتياجات الماديةويمكن تفسير حصول 
المختلفة، فيرون أن الاحتياجات الأخرى  الاحتياجاتالتوحد، بأن الأمهات يفاضلن بين اضطراب 
أكثر أهمية بالنسبة لهن، كما أن ارتفاع الدخل المادي في دولة الإمارات بصفة عامة يجعل الأمهات 
في توفيره أهميتها، فهن يدركون أهمية الدعم المجتمعي هن الأمور المادية بصفة أساسية رغم قلا تعو
المال وحده لا تحل مشكلة اضطراب فب لهن،للخدمات، والاحتياجات أكثر من أهمية المال بالنسبة 
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الاحتياج  ) في ترتيب4102مع نتائج دراسة الخفش( التوحد ولا تخفف الضغوط، وتتفق النتائج 
نتائج  عنالتوحد، وتختلف  بالمادي في المرتبة الأخيرة بالنسبة لأمهات الأطفال ذوي اضطرا
كما تختلف الأولى،  المرتبة في المادية الحاجات أسفرت عن وقوع التي ) 5102 دراسة ( يونس،
 ) حيث رتبت الاحتياجات المادية في المرتبة الأولى.6002عن نتائج دراسة قراقيش (
 الثالث السؤال  نتائج مناقشة
 النفسية الضغوط مستوى بين إحصائية دلالة ذات علاقة توجد هل“على  السؤال الثالث ينص
 "التوحد؟ اضطراب ذوي الأطفال أمهات واحتياجات
تم ايجاد معاملات الارتباط (معامل بيرسون) بين الضغوط النفسية للإجابة على هذا السؤال      
وجود علاقة ايجابية ذات ، وقد أظهرت النتائج الأربعةالخمسة، والاحتياجات بأبعادها  بأبعادها
الأربعة عند مستوى الدلالة  الخمسة، والاحتياجات بأبعادها الضغوط بأبعادهادلالة إحصائية بين 
النفسية، ذادت  كلما ارتفعت الضغوط همما يشير إلى أن ،50.0 الدلالة و مستوىأ ،10.0
احتياجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد، والعكس صحيح أيضا ، بمعنى كلما ذات 
 الاحتياجات كلما ارتفعت الضغوط، لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد. 
ارتباطية ايجابية دالة احصائيا  عند مستوى الدلالة  وجود علاقةتمت ملاحظة على مستوى الأبعاد: 
وبين الأبعاد الأربعة لاحتياجات أمهات  الطفل" خصائص سلوكن كلا  من  "ضغوط بي 10.0
الجسمية " و أبعاد  الضغوطالأطفال ذوي اضطراب التوحد، كذلك وجود علاقة ارتباطية بين بعد " 
خصائص ضغوط  الاحتياجات الأربعة، كما لوحظ على مستوى العلاقات ككل: أن العلاقة بين "
"الاحتياجات المعرفية والتدريبية" هي أقوى العلاقات ككل بمعامل ارتباط قدره " و الطفل  سلوك
الاجتماعية " و"الاحتياجات لضغوط )، وجاءت في المرتبة الثانية العلاقة الارتباطية بين "ا**93.0(
 **)، وجاء في المرتبة الثالثة العلاقة الارتباطية بين "73.0بمعامل ارتباط قدره ( الاجتماعية"
**)، وجاء 63.0" و "الاحتياجات المادية" بمعامل ارتباط قدره (الطفل  خصائص سلوكغوط ض
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" و "الاحتياجات الطفل  خصائص سلوكضغوط  في المرتبة الرابعة العلاقة الارتباطية بين "
 **).43.0المجتمعية" بمعامل ارتباط قدره (
أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد، الضغوط النفسية لدى  زيادة "ويمكن تفسير هذه النتيجة  
التي تحتاجها الأم  في سبيلها  المتطلباتبأن إعاقة الابن تطرح مجموعة من  "كلما ذادت احتياجاتهن
من يزيد  والاحتياجات هذه المتطلباتمثل ، وعدم تلبية اعاقته الشديدةو لإحداث التوافق مع ابنها
العلاقة الارتباطية الإيجابية يمكن تفسير كما ، ويزيدها الديه النفسية الضغوطظهر ويُ ، القلق والتوتر
الاحتياجات أنواع الاحتياجات وخاصة  وكافة  "الطفل  خصائص سلوكضغوط  " بين المرتفعة
 ط ومصدر الضغتعتبر ذي اضطراب التوحد  سلوك الطفل في كون خصائصة ، يالمعرفية والتدريب
 أنواع الاحتياجات، التي تعتبر تلبيتها أمر هام وضروريظهر لديهن كافة ، فتَ لدى الأمهاتالرئيسة 
الاحتياجات المعرفية أهمية  الأمهات ومن ثم ترى، دباضطراب التوح الابنللتكيف مع إصابة 
تقليل و ، وتعديل سلوكه،ابنها التواصل والتفاعل مع والبرامج الارشادية والتدريبية التي تساعدها في
الاجتماعية " و"الاحتياجات  " الضغوطوقوع . ويمكن تفسير الأسرة ككلمن أثر الإعاقة عليه وعلى 
بأن الاحتياجات الاجتماعية مثل الدعم الأسري  ،الاجتماعية في المرتبة الثانية من العلاقة الارتباطية
المقدم من الزوج والأبناء والأهل، والدعم المقدم من الأقارب والأصدقاء والجيران يسهم بتخفيف 
اتاحة الفرص للالتقاء أن لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد، كما الاجتماعية الضغوط 
 اباستخدام التكنولوجي معهنمهات لديهن أبناء ذوي اضطراب التوحد أو التواصل الاجتماعي أب
 يساعدهنووتقديم الدعم النفسي والمعنوي لهن،  بين الأمهات، اتيساعد  في تبادل الخبرالحديثة 
 ، والاندماج مع المجتمع مرة أخرى.تجاوز أزمتهنعلى 
الاحتياجات " و "الطفل  خصائص سلوكضغوط  "العلاقات الارتباطية بين أيضا  تأتي كما      
بأن تقديم  االتي يمكن تفسيرهوبين الضغوط والاحتياجات،  في مقدمة العلاقات الإيجابية "المادية
ومنح الأبناء بعض  والعلاج الطبي والسلوكي، الدعم المالي، وتوفر نفقات تعليم وتأهيل الابن،
 ،وتزيد من معاناتهاالخدمات المجانية يساهم في رفع الأعباء والتكاليف المادية التي تثقل كاهل الأسرة 
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"الاحتياجات المجتمعية" " و  الطفل خصائص سلوكضغوط  كما تأتي العلاقات الارتباطية بين "
الدعم المجتمعي للأمهات تقديم  أنضمن  العلاقات الإيجابية  بين الضغوط والاحتياجات، تشير إلى 
، مثل وجود جهة وهيئة متخصصة لتقديم المعلومات الصحيحة، الأطفال ذوي اضطراب التوحد
للابن، وبرامج الدمج الفعالة في المدارس،  يتقديم العلاج الطبي والسلوكو ، السليم والتشخيص
ووجود جهة أو هيئة ترعى الابن في مرحلة الشباب، وما بعدها، وإيجاد فرص العمل المناسبة له 
بالاطمئنان في الشعور لديهن ومنحهن تقليل أثر الضغوط النفسية  بما تسمح به امكاناته، يساعد في 
 والببلاويالعثمان دراسة  مع نتائجفق نتائج هذه الدراسة وتت .ظل مجتمع مهتم بجميع أجناسه وفئاته
بين الضغوط ووجود علاقة سلبية بين المساندة الاجتماعية والضغوط،  التي أسفرت نتائجها ))2102
)، التي أسفرت عن فاعلية برنامج 2102كما تتفق مع نتائج دراسة جاد الله ( ،توافق الزوجيوال
العامة للخدمة الاجتماعية من تخفيف حدة الضغوط النفسية لدى أسر لتدخل المهني بالممارسة ا
تلبية أن التي تؤكد على ) 1102(أحمد، دراسة كما تتفق مع ، الأطفال ذوي اضطراب التوحد
أسفرت عن فاعلية الاحتياجات التدريبية للأمهات من شأنها تقلل الضغوط النفسية لديهن، حيث 
ذوي اضطراب التوحد في رفع مستواهن المعرفي، والانفعالي برنامج تدريبي لأمهات الأطفال 
، معلوماتهن عن اضطراب التوحدذادت بتقديم الدعم المعرفي للأمهات  مشيرة إلى أنه، والمهارى
مهارات هؤلاء  زيادةتغير انفعالهن من القلق والغموض ونقص الفاعلية، إلى ومن ثم  نتغير فكرهف
 .في المجتمعأعضاء فاعلين  االأمهات ليكونو
 والمقترحات التوصيات
 توصيات الدراسة
 :على سات مستقبليةادر بإجراءتوصي الدراسة الحالية 
الفروق في الضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد في ضوء بعض  .1
، مستوى تعليم ضطراب التوحدشدة ا الطفل، جنسغيرات الخاصة بالطفل والأم مثل (المت
 .)الحالة الاجتماعية، ...، الأم
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الفروق في احتياجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد في ضوء بعض المتغيرات   .2
، الحالة ، مستوى تعليم الأمضطراب التوحدشدة ا الطفل، جنس(الخاصة بالطفل والأم مثل 
 .)الاجتماعية، ...
تبعا  لمستويات الضغوط الفروق في الاحتياجات لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد،  .3
 المختلفة لديهن.
 الضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد وأساليب مواجهتها.  .4
 دراسة نوعية عن الضغوط واحتياجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد.  .5
 دليل ارشادي لأمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد للتخفيف من حدة الضغوط النفسية .6
 .ي ضوء نتائج هذه الدراسةلديهن ف
 مقترحات الدراسة 
اقتراح وجود هيئة شاملة ومنظمة تلبي وتتابع احتياجات أسر الأطفال ذوي اضطراب التوحد  .1
من تشخيص مبكر على أسس سليمة، توفر العلاج الطبي، والسلوكي، الدعم المعرفي 
 والتدريبي لأسر الأطفال ذوي اضطراب التوحد.
المتخصصة التي ترعى الأبناء ذوي اضطراب التوحد في مرحلة الشباب زيادة المراكز  .2
 فما فوق).81(سن 
تقديم الدعم المالي لأسر الأطفال ذوي اضطراب التوحد غير القادرين على تحمل النفقات  .3
الباهظة والمستمرة لرعاية ابنائهن سواء من الناحية الطبية، أو التعليمية، أو التأهيلية، أو 
 ساندة وخلافه.الخدمات الم
توفير برامج ارشادية للأمهات تعتمد على نتائج مثل هذه الدراسات، فتراعي في تصميمها  .4
احتياجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد، حتى تكون ذات فاعلية في تخفيف أثر 
 الضغوط النفسية الواقعة عليهن. 
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لأمهات على التواصل والتفاعل التوسع في تقديم البرامج التدريبية الارشادية التي تساعد ا .5
 تدريب أبنائهن على الاستقلالية في أداء المهارات الحياتية اليومية.ومع ابنائهن، 
التوسع في انشاء مراكز متخصصة في تقديم الدعم النفسي والتخفيف من حدة الضغوط لدى  .6
 أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد.
 لمدارس بمختلف أنواعه.التوسع في تقديم برامج الدمج الجيدة في ا .7
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). عدد الطلاب في مراكز رعاية 6102الإمارات العربية المتحدة (المركز الوطني للإحصاء لدولة 
 4102/3102 -2102/1102وتأهيل المعاقين حسب النوع ونوع الإعاقة 
 :مأخوذ من موقع   
 sa.tluafeD/052/dibat/rAhcraeSG/emoH/ea.vog.ascf//:ptth
عينة من  جتماعية لدىوالا). الضغوط والحاجات النفسية 5102( سيد أحمد محمد الوكيلالوكيل، 
مجلة جامعة الإمام محمد بن  .المعاقين ذهنيا: دراسة فارقة عبر حضارية وأمهات الأطفالآباء 
 مسترجع من 202-721 ،53السعودية، ع -العلوم الإنسانية والاجتماعية  -سعود الإسلامية 
 406736/droceR/moc.hamudnam.hcraes//:sptth
). العلاقة بين التدخل المهني ببرنامج للممارسة 0102( السيد جاد الله السيد حس البساطيجاد الله، 
 العامة للخدمة الاجتماعية وحجم الضغوط النفسية والاجتماعية التي تتعرض لها أسر الأطفال
, 92 ع، 3ج م مصر، -مجلة دراسات في الخدمة الاجتماعية والعلوم الانسانية  .التوحديين
  620121/droceR/moc.hamudnam.hcraes//:sptthمسترجع 1101-  .1401
، العربية الطبعة erutan التوحد.). نظرة شاملة لاضطراب طيف 5102( كريسجونتر، 
 والتقنية. مأخوذةتطبع المجلة بدعم من مدينة الملك عبد العزيز للعلوم  ،05، ص 5102أكتوبر،
i_cm.TW?a882425/01/5102/lanruoj/moc.erutan.noitidecibara//:ptth
 51aideMlaicoS_EAN=d
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). استراتيجيات إدارة الضغوط التربوية 6002حسين، طه عبد العظيم & حسين، سلامه عبد العظيم (
 الأولى)دار الفكر للنشر والتوزيع (الطبعة  عمان:والنفسية. 
. عمان: دار والتطبيق). التوحد بين النظرية 3102( وائل، والشرمان، يزيدالغصاونة،  وليد،يفة، خل
 الفكر (الطبعة الأولى)
). دليلك للتعامل مع الضغط النفسي، القاهرة: 7002روشان، آرثور؛ ترجمة أمينة التيتون (
 المجموعة العربية للتدريب والتسويق
). الإنهاك النفسي لدى آباء وأمهات الأطفال التوحديين وعلاقته ببعض 4002( عصام محمدزيدان، 
 -كلية التربية جامعة المنوفية  -مجلة البحوث النفسية والتربوية  .المتغيرات الشخصية والأسرية
 مسترجع من- 761 021، 1ع , 91مصر، مج 
 728611/droceR/moc.hamudnam.hcraes//:sptth
: مكتبة القاهرة إعاقة التوحد عند الأطفال. /الذاتوية). محاولة لفهم 0002( الرحمن سيدعبد سليمان، 
زهراء الشرق، الطبعة الأولى، مأخوذة من 
 fdp.RAA_tuA/fdp/moc.sdikflug.www//:ptth
). الضغوط النفسية على أولياء أمور الأطفال المصابين بمرض 2102( توحيدة عبدروسسيد أحمد، 
 مأخوذة من:غرافية بولاية الخرطوم (ماجستير). وقتها ببعض المغيرات الديمالتوحد وعلا
 cibarA=gnaL&85509=DI?xpsa.tcartsbA/gro.aamahs.hcraes//:ptth
). برنامج إرشادي قائم على العلاج بالواقع لخفض حدة الضغوط 1102( أشرف محمدشريت، 
 - 921. ،99ع , 52الكويت، مج -المجلة التربوية  .النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي الإعاقة
    226311/droceR/moc.hamudnam.hcraes//:sptth  مسترجع691 
). الضغوط النفسية لدى أولياء أمور أطفال التوحد واحتياجات 6002( صفاء رفيق موسى قراقيش،
كلية -كليـة الدراسـات العليـا-دكتورة) جامعة السودان للعلوم والتكنولوجيا (رسالةمواجهتها 
 قسم علم النفس. مسترجع من: –التربية 
 987654321/eldnah/maertstib/ude.hcetsus.yrotisoper//:ptth
مقترحة لدعم أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد  استراتيجية). 3102( ايمان فؤادكاشف، 
مركز المعلومات التربوية  -مجلة التربية الخاصة  لمواجهة الضغط والاحتياجات الأسرية،
 13-31،2عمصر،  -والنفسية والبيئية بكلية التربية جامعة الزقازيق
. الأفكار اللاعقلانية )4102( محمد أحمد، وبدوي، لمياء جميل عبد الله، سعفان، ايمان فؤاد كاشف
 -مجلة التربية الخاصة  .التوحد اضطرابذوي  الأطفالوعلاقتها بالضغوط النفسية لدى أمهات 
 574 ،7مصر، ع -مركز المعلومات التربوية والنفسية والبيئية بكلية التربية جامعة الزقازيق 
 666686/droceR/moc.hamudnam.hcraes//:sptth مسترجع من .625 -
دراسة مقارنة بين  ما سلو). الحاجات النفسية في ضوء نظرية 1102( رشا محمد عليمبروك، 
 ع من:جمستر 88-95، 01مصر، مج -كلية التربية ببورسعيد  والمبصر. مجلةالكفيف 
-hamudnam-hcraes//:sptth
        366612/droceR/ea.ca.ueau.yxorpze.moc
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كمتغير وسيط في علاقة الضغوط النفسية بكل من  التوكيدي). السلوك 6002محمود، عبد الله جاد (
المؤتمر  ؛عصر العولمة فيالتنمية البشرية  فيودوره  النوعيمؤتمر التعليم الاكتئاب والعدوان. 
 :مسترجع من 6002أبريل  31-21 نوعية جامعة المنصورةالأول لكلية التربية ال العلمي
 fdp.31/tsrif/ramatkom/cibara/escaf/ge.ude.snam.1www//:ptth
). فعالية برنامج إرشادي جمعي قائم على البرمجة اللغوية 2102( سهى أحمد أمين نصرنصر، 
مجلة العصبية في خفض حدة الضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد، 
- 593، 21 ع ،4مج مصر،  -معة الإسكندرية) جا –الطفولة والتربية (كلية رياض الأطفال
-hamudnam-hcraes//:sptth مسترجع من: 084
 ?stluseR/hcraeS/ea.ca.ueau.yxorpze.moc 
). المرجع في اضطراب التوحد التشخيص والعلاج، ترجمة د. محمد 7991نويرث، شاريان (
ولايات المتحدة الأمريكية رقم السعيد أبو حلاوة، من اصدارات المعهد الوطني للصحة النفسية بال
مسترجع من  3204-79
 fdp.hawalahoba_msituA/fdp/moc.sdikflug.www//:ptth
). حاجات أولياء أمور الأطفال ذوي اضطراب التوحد في المملكة 5102( نجاتي أحمد حسنيونس، 
، 2, ع24مج الاردن،-العلوم التربوية  -دراسات  .العربية السعودية وعلاقتها ببعض المتغيرات
 852076/droceR/moc.hamudnam.hcraes//:sptth مسترجع من .894 - 184
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 الملاحق
 
 ملحق (1)
 قائمة المحكمين
 محكمو استبانة الضغوط النفسية واحتياجات أمهات الأطفال ذوي اضطراب التوحد:
 م الاسم الوظيفة
 1 د. عوشة المهيري كلية التربية جامعة الامارات العربية المتحدة –أستاذ مشارك 
 2 د. هالة الحويرص كلية التربية جامعة الامارات العربية المتحدة –أستاذ مشارك 
 3 محمد جابر قاسم د. العربية المتحدة كلية التربية جامعة الامارات –أستاذ دكتور 
 4 السرطاوي د. عبد العزيز كلية التربية جامعة الامارات العربية المتحدة –رتوكدأستاذ 
 5 د. علي إبراهيم سعيد كلية التربية جامعة الامارات العربية المتحدة –أستاذ مشارك 
 6 د. محمد فتيحة أبو ظبيجامعة  -رئيس قسم التربية الخاصة 
 7 د. خولة الساعدي جمعية الامارات لتوحدرئيس مجلس إدارة 
النطق والتخاطب في المملكة العربية السعودية، ودولة  أخصائية
 الامارات العربية المتحدة.
 8 أ. لمى العوهلي
 9 د. محمد الزيودي كلية التربية جامعة الامارات –أستاذ مشارك 
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 ملحق (2)
  الرحيمبسم الله الرحمن 
  الأطفال ذوي اضطراب التوحد احتياجات أمهاتاستبانة 
  الاستبانة عنتعليمات الإجابة 
 الأخت الفاضلة:
  .وذلك للأغراض العلمية والبحثية ،هذه الاستبانة عنأرجو التكرم بالإجابة  
الجزء و  ،الشخصيةالأول بعض المعلومات الجزء : يتناول ثلاثة أجزاء من تتكون هذه الاستبانة
تشخيص نتيجة الأم  تقوم بها قد يتصف بعض ردود الأفعال التالعبارات التي من  الثاني مجموعة
بعض  عن تعبر التي العبارات من مجموعةالجزء الثالث بينما يتناول  ا أو ابنتها بالتوحد،بنها
بدقة،  كل عبارة منك قراءة فيرجى. تحتاج إليها أمهات ذوي اضطراب التوحد قدالتي  الاحتياجات
 عبارات توجد لا أنه ملاحظة مع العمود المناسب، تحت“ " إشارة بوضعتحديد ما يناسبِك  ثم
 خطأ. وأخرى  صحيحة
هذه  بأن العلم مع .لك بالنسبة تتضمنه ما أهمية وتحديد ،الأسئلة جميع عن الإجابة الرجاءف   
 .تامة بسرية معها التعامل يتم وسوف العلمي، البحث لغاياتفقط  هي المعلومات
 الديب عرفه عبير: الباحثة 
 4723138/050:الهاتف النقال
 ea.ca.ueau@872073102 :liam-E
 
  
 
 001
 
 
 
  
 ataD cisaBالبيانات الأولية                              
: نوع الابن/الابنة
 : ذكر    1
 : أنثى2
 الابن/الابنة بين ترتيب
 :إخوته
 ...... 
 جميعا   عدد الأبناء
  في الأسرة
 .....
هل هناك أفراد آخرين من ذوي 
     ؟ الإعاقة في الأسرة
  نعم-2     لا-1 
 نوع إذا كانت الإجابة بنعم فما
 ...........؟ الإعاقة
 : جنسية الأم
 إماراتية-1
 غير اماراتية-2
 الاجتماعية الحالة
 : للأم
 متزوجة-1
   مطلقة-2
   أرملة-3
 حاضنة أم-4
 :التوحددرجة إعاقة 
         .الصحيحة يرجى وضع دائرة حول الإجابة 
 بسيطة  -3متوسطة -2شديدة -1
 يوجد إعاقات مصاحبة:  هل
       لا-2     نعم-1
: الإعاقة المصاحبة فما هي الإجابة بنعمإذا كانت  
 ..............
  الابنة:المكان الحالي لتعليم الابن/
 خاص  مركز-2حكومي    مركز-1
 المنزل -4حكومية  مدرسة-3
 خاصة  مدرسة-5
    
 : الحالي الابنة/عمر الابن
 المكان الصحيح ) في ة ( ضعي علام
                                                                                                   6-4                3-0       
  21- 01               9-7     1
  81- 61             51- 31      
                                                                                                      22أكثر               12-91       
 :محل الإقامة
 محلدائرة حول يرجى وضع  
 الإقامة:
        دبي-2    أبو ظبي-1
  عجمان-4الشارقة   -3
 القوين أم-6   الفجيرة-5
 رأس الخيمة   --7
 منطقة السكن: 
 مدينة  ضاحية- 2مدينة -1
 نائية منطقة-3
                           
 م:  للأعمر الحالي ال
في المكان  ) يرجى وضع ( 
  المناسب:
  52أقل من       
 43-52      
 44-53      
                              45 - 54    -
            فأكثر   55      
 : المستوى التعليمي للأم
 :يرجى وضع دائرة حول مستواك التعليمي
 . تقرأ ولا تكتب لا-1
   تقرأ وتكتب. -2
   دبلوم.-4  .الثانوية العامة فما دون -3
   .عال   دبلوم-5
 بكالوريوس-6
 ماجستير أو دكتوراه-7
  الحالة الاقتصادية:  
 :يرجى تحديد الدخل الشهري للأسرة
 آلاف درهم   5أقل من -1
آلاف درهم                                 9-5 من-2
 ألف درهم 02-01 من-3
 ألف درهم 03-12 من-4
 ألف درهم فما فوق  13 من-5
      
 : هل تعملين خارج المنزل 
 لا-2               نعم-1
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 ثانيا: ردود أفعال أمهات ذوي اضطراب التوحد
 ) تحت العمود الذي يعبر أكثر عما تشعرين به.الرجاء قراءة كل عبارة بدقة ووضع علامة (
 ردود أفعال الأمهات الناتجة عن خصائص سلوك الابن ذي اضطراب التوحد-1
يُمثل 
ضغطا ً
 كبيرا ًجداً 
  )5(
يُمثل 
ضغطا ً
 كبيراً 
  )4(
يُمثل 
 ضغطاً 
 متوسًطا
  )3(
يُمثل 
ضغطا ً
 صغيراً 
  )2(
يُمثل 
ضغطا ً
جدًا صغيرا ً
  )1(
  العبارة  
 1 صعوبة تفاعل ابني اجتماعيا معنا أو مع غيرنا.     
 2 ليس لدى ابني أصدقاء.     
 3 صعوبة تفهم ابني لمشاعر الآخرين.     
صعوبة تحدث ابني أو تواصله معنا أو مع الآخرين      
 لفظيا.
 4
 5 صعوبة تعبير ابني عن احتياجاته.     
فهم ابني فقط المعنى الحرفي للجملة وليس المعنى      
 المقصود. 
 6
 7 اتباع ابني نظام روتيني لا يغيره.     
 8 تعلق ابني الزائد بموضوع معين أو أشياء معينة.     
انزعاج ابني واضطرابه في موقف معين أو عند الانتقال      
 نشاط إلى آخر.من 
 9
حساسية ابني الغير عادية لبعض المثيرات الحسية مثل      
 الضجيج، الأضواء، لمس الأشياء، الرائحة، الألم ... الخ.
 01
 11  فهم ابني قواعد التفاعل الاجتماعي. صعوبة     
 21 صعوبة استجابة ابني انفعاليا (حب، كره...الخ.)      
عدوانية مثل الغضب، ايذاء الذات، أو  قيام ابني بسلوكيات     
 العدوان على الآخرين.
 31
قيام ابني بسلوكيات نمطية متكررة غير عادية أو حركات      
 بالجسم. 
 41
صعوبة قيام ابني بمهام الحياة اليومية من حيث المأكل،      
 المشرب، والملبس.
 51
أو قول أو قيام ابني بعمل أشياء محرجة اجتماعيا      
 متهورة.
 61
 ردود أفعال الأمهات من النواحي العضوية -2
 
يحدث 
 دائماً 
يحدث 
 كثيراً 
يحدث 
 قليلاً 
يحدث 
 نادراً 
لا يحدث 
 أبدًا
 العبارة 
 1 أشعر بالتعب والإرهاق السريع بعد أي نشاط ولو بسيط.     
أعاني من اضطرابات النوم والأرق في الليل لساعات      
 طويلة. 
 2
 3 أعاني من الصداع دون سبب واضح.     
 4 أشعر بخفقان وزيادة في ضربات القلب وضيق التنفس.      
 5 أشعر بجفاف في الحلق والفم.     
أعاني من اضطراب وآلام في معدتي وأمعائي، يسبب لي      
 الإمساك أحيانا أو الإسهال أحيانا  أخرى.
 6
 7 أشعر بأوجاع في جسمي عموما .      
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 ردود أفعال الأمهات من النواحي الانفعالية-3
 
يحدث 
 دائماً 
يحدث 
 كثيراً 
يحدث 
 قليلاً 
يحدث 
 نادراً 
لا يحدث 
 أبداً 
 العبارة 
 1 أشعر بالقلق والتوتر.      
 2 أشعر بالحزن وأبكي لأبسط الأسباب.     
 3 أثور وأغضب لأبسط الأمور.     
 4  الرضا عن النفس.أشعر بالذنب والتقصير وعدم      
أشعر بحالة من الإحباط عندما أفكر أن ابني لن يكون      
 امتدادا  طبيعيا  لأسرتي.
 5
أشعر بالخوف من أن الناس سوف تحجم عن الزواج      
 من أحد أفراد أسرتي بسبب ابني. 
 6
 7 أشعر بأن كل ما نفعله من أجل ابني لن يحقق شيئا     
الدونية التي ينظر إلى بها الآخرون أشعر بالنظرة      
 بسبب أن ابني من ذوي الإعاقة
 8
 9 أشعر بالقلق على مستقبل ابني كيف يتقبله الآخرين.     
 01 أشعر بالقلق على مستقبل ابني كيف يعتمد على نفسه.     
 ردود أفعال الأمهات من النواحي الاجتماعية -4
يحدث 
 دائماً 
يحدث 
 كثيراً 
يحدث 
 قليلاً 
يحدث 
 نادراً 
لا يحدث 
 أبداً 
 العبارة
 
 
 1 أعاني من مشاكل زوجية بسبب ابني.     
 2 أشعر بالخجل والإحراج بسبب تصرفات ابني.     
 3 أهمل أبنائي الآخرين نتيجة اهتمامي بابني ذي التوحد.     
 4 يساعدني أبنائي وزوجي في الاهتمام ورعاية ابني.     
عن كثير من مسؤولياتي الأسرية لاهتمامي بابني أتخلى      
 ذي التوحد.
 5
أصبحت علاقاتي الاجتماعية الخارجية محدودة بسبب      
 ابني ذي التوحد.
 6
 7 ابني هو مصدر مشاكل الأسرة الدائمة.     
 8  . لي متطلبات رعاية ابني مرهقة     
أقاربي،  دعم الاجتماعي من (أهلي،يؤلمني عدم توافر ال     
  ) لي. أصدقائي أو جيراني
 9
تستلزم رعاية ابني متطلبات تفوق إمكانات أسرتي      
 المادية.
 01
 ردود أفعال الأمهات من النواحي الذهنية والسلوكية-5
يحدث 
 دائماً 
يحدث 
 كثيراً 
يحدث 
 قليلاً 
يحدث 
 نادراً 
لا يحدث 
 أبداً 
 العبارة
 1 أعاني من النسيان السريع.     
 2 أعاني من تشويش في التفكير.      
 3  يصعب على  اتخاذ أي قرار ولو بسيط.      
 4 أندفع في تصرفاتي وأحكامي.     
 5 أعتقد بأنني ناجحة في حياتي.     
 6 أتعرض لكثير من الحوادث والإصابات.     
 7 أتعاطى المهدئات والمسكنات.     
 8 ألجأ إلى التدخين.     
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 ثالثا:ً قائمة احتياجات أمهات ذوي اضطراب التوحد
) تحت العمود الذي الأم تمثل العبارات الآتية الاحتياجات المقترحة، فالرجاء قراءة كل عبارة بشكل دقيق ثم وضع علامة ( أختي
 يعبر عن أهمية هذا الاحتياج بنسبة لك.
مهم بدرجة 
 كبيرة جداً 
مهم 
بدرجة 
 كبيرة
مهم 
بدرجة 
 متوسطة 
مهم 
بدرجة 
 قليلة
غير مهم 
على 
 الإطلاق 
 العبارة
 الاحتياجات المادية     
 1 دعم مالي يكفي لتلبية احتياجات ابني. 
 2 العلاج الطبي والعلاج السلوكي اللازمان لرعاية ابني.      
 3 فرص التعليم المناسبة لابني.     
الهاتف، العلاج، مجانية مثل المواصلات، الكهرباء،  خدمات     
 الخ
 4
 5 وسائل الترفيه المناسبة لابني ولأسرتي.     
الخدمات التعليمية المساندة الحديثة التي تحسن حالة ابني      
 من ناحية التواصل والتفاعل الاجتماعي وغيرهما. 
 6
 7 مربية مدربة خاصة بطفلي تساعدني في رعايته.     
 8  ابني.ممرضة تساعدني في رعاية      
 الاحتياجات المعرفية والتدريبية     
برنامج ارشادي عن تعديل السلوكيات النمطية المتكررة غير      
 العادية لابني.
 9
برامج تدريبية لتدريب ابني على الاعتماد على نفسه في      
 المأكل، والحمام والملبس.
 01
 11  لابني.برنامج ارشادي عن الغذاء الصحي المناسب      
برنامج تدريبي يمكن تطبيقها مع ابني لتنمية مهارة      
 التفاعل الاجتماعي.
 21
برنامج تدريبي يمكن تطبيقه مع ابني لتنمية مهارة      
 التواصل اللغوي وغير اللغوي.
 31
برنامج إرشادي عن كيفية التعامل مع نوبات الغضب لدى      
 ابني.
 41
عن كيفية التعامل مع سلوكيات إيذاء الذات برنامج إرشادي      
 والعدوانية ضد الآخرين.
 51
 61 برنامج إرشادي عن تقليل اضطرابات النوم عند ابني.      
برامج إرشادية لأبنائي الآخرين في كيفية التعامل مع      
  .أخيهم
 71
 الاحتياجات المجتمعية     
وتعليم وتأهيل مؤسسة أو جهة متخصصة تقوم برعاية 
 ابني.
 81
جهة أو مركز أو جمعية متخصصة في الاعاقات ومعترف      
بها تقوم بالدعم المعرفي والتدريبي لي ولأسرتي، 
 وبالتشخيص المبكر لابني. 
 91
برامج توعوية لكافة فئات المجتمع عن كيفية التعامل مع      
 أسر ذوي اضطراب التوحد وتقديم العون لهم.
 02
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بدرجة مهم 
 كبيرة جداً 
مهم 
بدرجة 
 كبيرة
مهم 
بدرجة 
 متوسطة 
مهم 
بدرجة 
 قليلة
غير مهم 
على 
 الإطلاق 
 العبارة
 
 
 
 12 برامج دمج جيدة في المدارس مع وجود فريق دعم فعال.     
جهة أو مؤسسة ترعى ابني ذي التوحد في مرحلة الشباب      
 وما بعدها حتى أطمئن على مستقبله ومصيره.
 22
دعم مجتمعي (مؤسسات حكومية أو خاصة) في إيجاد      
 فرصة عمل لابني. 
 32
مركز متخصص في تقديم خدمات نفسية وارشادية لتفريغ      
 وتقليل الضغوط النفسية لدى أمهات ذوي التوحد.
 42
مركز متخصص في تقديم خدمات ترويحية وترفيهية      
 لأمهات ذوي التوحد.
 52
   اجتماعيةالاحتياجات      
دعم أفراد أسرتي الآخرين (زوجي، ابنائي، وأهلي) في 
 رعاية ابني.
 62
دعم أقاربي، أصدقائي، وجيراني ومساندتي في رعاية      
 ابني. 
 72
دعم تواصل اجتماعي عن طريق مجموعات في الفيس بوك      
أو الوتس أب هدفها تبادل الخبرات والدعم المعنوي 
 لأمهات ذوي اضطراب التوحد.
 82
إتاحة الفرص للالتقاء بأسر لديها طفل ذي اضطراب التوحد      
 لتبادل الخبرات.
 92
 
 
 
 
 
